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Ideen til denne oppgaven kom etter å ha observert menyplanene på SFO der sønnen min går på skole. 
Samtaler med ham og med foreldre som har barn på andre skoler, har bekreftet inntrykket mitt av at 
SFO serverer mye næringsfattig mat; posesupper, pølser og raffinerte karbohydrater. Samtidig 
observerer jeg store forskjeller i matpreferansene og -vanene i vennegjengen til barna mine, særlig i 
forholdet til frukt og grønnsaker og til mat som er laget fra bunnen av. For de barna som spiser 
næringsrik mat hjemme, er det kanskje ikke så farlig om de spiser posesuppe og cornflakes på SFO, 
men for de barna som ikke spiser like næringsrik mat hjemme, har det potensielt større betydning.  
Gjennom masterstudiet i folkehelsevitenskap har jeg utviklet en forståelse av sosiale forskjeller som 
«roten til alt vondt». Jeg har et sterkt engasjement for å arbeide med å motvirke sosiale forskjeller, 
særlig hos barn. En gjennomgang av stortingsmeldinger viste meg at det lenge har stått på den 
politiske dagsordenen å utjevne sosiale forskjeller. Derfor undrer det meg at ressursen SFO-måltidet 
ikke utnyttes bedre. Jeg ønsket å undersøke hvilket ubenyttet potensial som ligger i denne ressursen, 
og hvilken betydning det kan ha dersom den brukes.  
Arbeidet har vært svært engasjerende, siden prosjektet oppstod og drives av en oppriktig interesse for 
temaet og for målgruppen. Samtidig har det vært krevende å utarbeide et prosjekt som baserer seg på 
et smalt datagrunnlag og en metodisk fremgangsmåte som ikke beskrives i lærebøkene.  
Jeg ønsker å takke hovedveileder Grete Grindal Patil ved institutt for folkehelsevitenskap ved NMBU 
for gode innspill til alle deler av oppgaven. Hennes tydelige tilbakemeldinger har vært en uvurderlig 
hjelp, og jeg har satt pris på hennes imøtekommenhet og hennes raske og konstruktive svar på alle 
henvendelser. Jeg vil også takke Anna Haug ved fakultet for biovitenskap ved NMBU, for nyttige 
ernæringsfaglige innspill. Jeg takker Ulrik Meisner, stipendiat ved handelshøyskolen ved NMBU, for 
innspill til metodiske løsninger og diskusjon av temaet i oppgaven. Takk til de to SFO-lederne som 
bidro med informasjon til oppgaven. Takk til barna mine, Hector og Laura, og deres vennegjeng, som 
viser meg hvor viktig det er å arbeide for å gi alle barn like muligheter.  
Oppgaven dedikeres til barn som hverken hjemme eller på skole og SFO får god nok anledning til å 






Bakgrunn: Kosthold er en viktig helsedeterminant som særlig påvirker forekomsten av 
livsstilsykdommer. Det er store sosiale helseforskjeller i forekomsten av både sykdommene og 
risikofaktorene for disse. Regjeringens nye satsning på kosthold anerkjenner barn som en viktig 
målgruppe, og fremhever betydningen av tidlig, forebyggende innsats og tiltak som berører hele 
befolkningsgrupper, langs hele den sosiale gradienten. Dette taler for skolefritidsordningen (SFO) som 
en viktig arena.  
Formål og problemstilling: Formålet med oppgaven er å undersøke om ressursen SFO-måltidet kan 
utnyttes bedre enn den gjør i dag. Problemstilling: I hvilken grad kan SFO-måltidet forbedre barnas 
kosthold og bidra til reduserte sosiale forskjeller i kosthold? 
Metode: Publiserte data fra fire rapporter analyseres på en ny måte. Næringsverdien av tre ukemenyer 
av SFO-måltidet analyseres. To av disse representerer dagens SFO-måltid, og ett representerer et 
alternativ til disse, som i høyere grad samsvarer med offentlige anbefalinger, kompenserer for avvik 
fra anbefalingene i barnas kosthold og samtidig er gjennomførbart med dagens ressurser. Barnas 
kosthold og påvirkningen av dagens SFO-måltid og av alternativet, analyseres i to grupper av 
sosioøkonomisk status.  
Resultat: Dagens SFO-måltid samsvarer med offentlige anbefalinger på mange punkter, men 
kompenserer i liten grad for avvik i barnas kosthold. Dette skyldes innholdet av næringsfattige 
matvarer som posesupper og cornflakes. Innholdet av jern og D-vitamin er for lavt både i barnas 
kosthold og i SFO-kosten. Innholdet av fisk og fullkorn er for lavt og innholdet av frukt og grønnsaker 
er svært lavt. Et eksempel på et mer næringsrikt SFO-måltid viser at det er mulig å kompensere 
fullstendig for avvikene fra anbefalingene i kostholdet når det gjelder tilsatt sukker, flerumettet fett og 
jern, i begge gruppene av sosioøkonomisk status. Det kan også kompenseres i varierende grad for 
andre næringsstoffer. Kompensasjonen er konsekvent størst i gruppen med lav sosioøkonomisk status.  
Konklusjon: Det foreligger ikke gode nok data for å gi et adekvat svar på hva som serveres til SFO-
måltidet i norske skoler, men resultatene viser generelle trekk. SFO-måltidet kan settes sammen slik at 
det i høy grad kompenserer for avvik fra anbefalingene i barnas kosthold. Et næringsrikt SFO-måltid 
vil bedre kostholdet for barn med både høy og lav sosioøkonomisk status, men forbedringen vil være 
størst hos barn med lav sosioøkonomisk status. Et mer næringsrikt SFO-måltid vil sannsynligvis bidra 
til å redusere sosiale forskjeller i kosthold. SFO er en viktig arena for ernæringsrettet folkehelsearbeid, 
siden mange barn tilbringer store deler av hverdagen der, og de fleste SFOer serverer mat minst en 





Background: Nutrition is an important determinant of health which affects the incidence of 
noncommunicable diseases on a large scale. Major social health inequalities exist in the distribution of 
both the diseases and the risk factors. The government's new plan of action on nutrition focus on 
children as an important target group, and emphasizes the importance of prevention in early life stages 
as well as measures affecting entire population groups throughout the social gradient. Based on this 
the Norwegian skolefritidsordning (SFO) seems an important arena. 
Aim of Thesis: The purpose of this assignment is to explore whether the meal served in SFO after 
school represents a resource for public health which is not fully utilized. The research question is 
therefore: To what extent can the SFO meal improve the nutrition quality of children's diet and 
contribute to reduced social inequalities in nutrition? 
Method: Published data from four reports are analyzed in a new way. The nutritional value of three 
menus of the SFO meal are analyzed. Two of these represent today's SFO meal, and one represents an 
alternative to those. The results are analyzed in two groups of socioeconomic status. 
Results: Today's SFO meal is consistent with public recommendations in many ways, but it only 
compensates for deviations from the recommendations in children's diet to a small extent. This is due 
to a large content of processed food such as instant soups and cornflakes. The content of iron and 
vitamin D is scarce both in the children's diet and in the SFO diet. The content of fish and whole 
grains is too low and the content of fruits and vegetables is very low. An example of a more nutritious 
SFO meal shows that it is possible to compensate completely for the deviations from the dietary 
recommendations for added sugar, polyunsaturated fat and iron in both groups of socioeconomic 
status. It can also be compensated to varying degrees for other nutrients. Compensation is consistently 
larger in the group of low socioeconomic status children. 
Conclusion: There is not enough data available to answer adequately the question of what is served for 
the SFO meal in Norwegian schools, but the results show some general features. The SFO meal can be 
composed in a way that makes it compensate for deviations from the recommendations in the 
children's diet to a high extent. A nutritious SFO meal will improve the diet for children with both 
high and low socioeconomic status, but improvement will be greatest for children in the low group. A 
more nutritious SFO meal is likely to contribute to reduced social inequalities in nutrition. SFO is an 
important arena for nutritional public health work, as many children spend a large part of their daily 
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Kosthold:    «Forbruket av matvarer over en viss periode» (Svihus, 2016) 
Kostholdsmønster:  «Hvordan det totale kostholdet er sammensatt med hensyn til matvarer  
    og næringsstoffer» (Nasjonalt råd for ernæring, 2011) (s. 220) 
Helsedeterminant: Helsedeterminanter er faktorer som påvirker helsestatus (Naidoo & 
Wills, 2009). Dette kan være både sosiale, økonomiske, personlige og 
miljø- faktorer.  
Mikronæringsstoffer:  Vitaminer og mineraler (Nasjonalt råd for ernæring, 2011).  
    Næringsstoffer som ikke bidrar med energi.  
Makronæringsstoffer:   Proteiner, karbohydrater og fett (Nasjonalt råd for ernæring, 2011).  
    Energigivende næringsstoffer. Alkohol er også et energigivende  
    næringsstoff (Helsedirektoratet, 2016c) 
Energiprosent (E%):  Andelen av energien i det totale energiinntaket som kommer fra de  
    forskjellige energigivende næringsstoffene (se makronæringsstoffer).  





«Et godt kosthold er en av de aller viktigste faktorene for folkehelsa» uttalte Divisjonsdirektør i 
Helsedirektoratets folkehelsedivisjon Linda Granlund i forbindelse med lanseringen av regjeringens 
Nasjonale handlingsplan for bedre kosthold (2017-2021) (Helsedirektoratet, 2017b; Høie et al., 2017). 
Barn og eldre omtales som de viktigste målgruppene i handlingsplanen. At barns kosthold er et 
satsningsområde begrunnes med at et sunt kosthold i barndommen legger til rette for god helse senere 
i livet (Meyer & Holvik, 2017). 
Skole og SFO er to arenaer hvor det offentlige har det daglige ansvaret for nesten samtlige barn i noen 
aldersgrupper. Disse arenaene gir gode muligheter for å implementere folkehelsetiltak for barn, uten at 
det må skje via involvering av foresatte. Dette er særlig viktig for forhold som påvirkes av 
sosioøkonomisk status (SØS), slik som kosthold, siden barnets vil være preget av familiens SØS 
(Sosial- og helsedirektoratet, 2005). Det ligger mange nasjonale og kommunale føringer for SFO, 
herunder at SFO bør lære barna gode matvaner (Utdanningsdirektoratet, 2015). Samtidig stiller det 
offentlige få konkrete krav, og praksisen varierer fra kommune til kommune. Hva som serveres er 
gjerne også opp til den enkelte SFO, og hvordan mattilbudet samsvarer med offentlige kostråd, vil 
dermed variere (Fossgard, Holthe, & Wergedahl, 2013; Staib, Bjelland, & Lien, 2013). I forbindelse 
med regjeringens nye satsning på kosthold, gjennomgikk Folkehelseinstituttet kunnskapsgrunnlaget 
for kostrådene, og konkluderte med at ny forskning underbygger kostrådene (Meyer & Holvik, 2017).  
Dette tegner et bilde av SFO som en viktig arena for ernæringsrettet folkehelsearbeid for en av 
målgruppene i handlingsplanen (Høie et al., 2017). Store sosiale helseforskjeller er en av de største 
folkehelseutfordringene i Norge (Sosial- og helsedirektoratet, 2005). Det å ha et sunt kosthold følger 
den sosiale gradienten, og myndighetene har derfor oppmerksomhet på temaet. Basert på dette 
formuleres problemstillingen for denne masteroppgaven slik: I hvilken grad kan SFO-måltidet 
forbedre barnas kosthold og bidra til reduserte sosiale forskjeller i kosthold? Med SFO-måltidet 
menes måltidet som serveres etter skoletid på SFO. Dette måltidet serveres til barn som går på SFO 
både på heltid og deltid, og tilberedes i høy grad ved skolen (Staib et al., 2013). Forskningen hittil gir 
lite og fragmentert kunnskap om innholdet i SFO-måltidet. Derfor blir første forskningsspørsmål i 
oppgaven: Hva serveres til SFO-måltidet på norske skoler og hva er næringsverdien av dette? Dersom 
barn i SFO-alder får dekket alle næringsbehov i kostholdet sitt, er innholdet i kosten på SFO mindre 
viktig. Dersom kostholdet imidlertid ikke dekker næringsbehovet, målt som avvik fra offentlige 
anbefalinger, kan SFO-kosten ha større ernæringsmessig betydning. Neste forskningsspørsmål blir 
derfor: Hvor godt samsvarer kostholdet hos barn i SFO-alder (6-9 år) med høy og lav SØS med 
offentlige anbefalinger, og blir avvik fra anbefalingene større eller mindre når SFO-måltidet beregnes 
som en del av dette? Dersom resultatene avdekker at det er behov for forbedringer av innholdet i SFO-
måltidet, settes en alternativ meny med SFO-måltider sammen. Denne skal i høyere grad samsvare 
10 
 
med offentlige anbefalinger enn dagens SFO-måltid gjør. Tredje forskningsspørsmål er derfor: I 
hvilken grad kan SFO-måltidet settes sammen slik at det kompenserer for avvik fra offentlige 
anbefalinger i kostholdet hos barn med høy og lav sosioøkonomisk status? I forskningen som er gjort 
på kostholdet på SFO, fremkommer forskjellige typer ressursknapphet på skolene, som skaper 
rammebetingelser for innholdet i kostholdet (Fossgard et al., 2013; Staib et al., 2013) (kapittel 2.2.1). 
Den alternative menyen må samsvare med disse rammebetingelsene. 
Årsaksfaktorene for sosiale helseforskjeller er svært komplekse. Denne oppgaven diskuterer SFO-
måltidets påvirkningpotensial på sosial ulikhet i helse i et livsløpsperspektiv (Smith et al., 2003).  
Av et begrenset litteratursøk fremkom tre rapporter som danner datagrunnlaget for å besvare hva som 
serveres på SFO (Fossgard et al., 2013; Ingul, 2007; Staib et al., 2013). En landsomfattende 
undersøkelse om barns kosthold, Ungkost 3, brukes til å besvare andre forskningsspørsmål (Hansen, 
Myhre, Johansen, Paulsen, & Andersen, 2015). For beregninger og grafiske fremstillinger benyttes det 
nettbaserte kostberegningsprogrammet Kostholdsplanleggeren (Helsedirektoratet, 2016a). 
Hovedkilden til empiri og annen litteratur er Helsedirektoratets nettsider.  
Metodisk fremgangsmåte er å beregne ukemenyer à 5 SFO-måltider på tre forskjellige måter. Den 
gjennomsnittlige menyen bearbeider datamateriale fra rapportene, for å komprimere tilgjengelig 
kunnskap om innholdet i SFO-måltidet (Fossgard et al., 2013; Ingul, 2007; Staib et al., 2013). Den 
typiske menyen settes sammen av 5 måltider som representerer det typiske ved dagens SFO-måltid. 
Den alternative menyen er et eksempel på en meny som i høyest mulig grad samsvarer med offentlige 
anbefalinger, kompenserer for manglene i barnas kosthold og samtidig ligger innenfor 
rammebetingelsene som fremkommer i forskningen (Fossgard et al., 2013; Staib et al., 2013). Deretter 






2. Bakgrunn og teori 
I dette kapittelet beskrives kosthold i et folkehelseperspektiv. Kostholdet på SFO omtales, før sosiale 
helseforskjeller og livsløpsperspektivet utdypes.  
2.1 Kosthold og folkehelse 
Et kosthold kan være satt sammen slik at det tilfører kroppen stoffer som på lang sikt kan bidra til at 
sykdom utvikles, og det kan settes sammen slik at det beskytter mot utvikling av sykdom (Hjartåker & 
Veierød, 2013). Det er fremfor alt de ikke-smittsomme sykdommene kreft, hjerte- og karsykdom og 
diabetes II som påvirkes av kostholdet (Tell & Klepp, 2013). Disse kalles livsstilsykdommer, fordi de 
påvirkes av livsstilsfaktorer som kosthold, fysisk aktivitet, alkohol- og tobakksbruk. For å fremme 
folkehelsen og redusere risikoen for ikke-smittsomme sykdommer som kostholdet kan påvirke, 
formidler helsemyndighetene offentlige anbefalinger om kosthold og ernæring, de såkalte kostrådene 
(Helsedirektoratet, 2013, 2015a; Nasjonalt råd for ernæring, 2011; Tell & Klepp, 2013) (kapittel 
2.1.3).  
Ikke-smittsomme sykdommer utgjør en stor andel av for tidlig sykelighet og dødelighet globalt 
(Alwan et al., 2010). Verdens helseorganisasjon (WHO) anslår at 63% av alle dødsfall i 2008 skyldtes 
ikke-smittsomme sykdommer, inkludert kroniske luftveissykdommer som ikke er direkte 
kostholdsrelatert. Av de 10 viktigste risikofaktorene for død i Vest-Europa, er 7 direkte relatert til 
kosthold (Tell & Klepp, 2013). Disse er: hypertensjon (2. plass), høy kroppsmasseindeks (KMI/BMI) 
(3. plass), høyt fastende blodsukker (6. plass), lite frukt i kostholdet (7. plass), høyt totalkolesterol (8. 
plass), lite nøtter og frø i kostholdet (9. plass), og høyt saltinnhold i kostholdet (10. plass). I Norge kan 
i følge regjeringens nye handlingsplan for kosthold rundt 8000 dødsfall årlig relateres til kosthold 
alene (Høie et al., 2017). Helsedirektoratet anslår at samfunnet kan spare 154 milliarder kroner årlig 
dersom alle borgere følger kostrådene (Helsedirektoratet, 2017b). Forebygging av ikke-smittsomme 
sykdommer ved hjelp av ernæringstiltak basert på kostrådene, er derfor en viktig del av 
folkehelsearbeidet. Dette standpunktet støttes av FNs satsning på tiåret 2016-2025 som Decade of 
Action on Nutrition (WHO, 2017). Overvekt er en viktig risikofaktor for utvikling av ikke-
smittsomme sykdommer og overvekt henger tett sammen med kostholdet (Tell & Klepp, 2013). WHO 
anslår at globalt vil 2,8 millioner årlige dødsfall skyldes overvekt og fedme innen år 2020 (Alwan et 
al., 2010). Andelen overvektige i den norske befolkningen har økt kraftig i de siste 30 årene (Tell & 
Klepp, 2013). Overvekt i barndommen disponerer for overvekt og sykdom i voksenlivet. Derfor 
overvåker Folkehelseinstituttet overvekt hos 3. klassinger i en løpende studie (Hovengen & Biehl, 
2014). Rapporten beskriver at andelen overvektige 3. klassinger har vært stabil på 16% mellom 2008 
og 2012. Målingen inkluderte måling av livvidde. Bukfedme var 80% høyere blant barn med lav SØS, 
målt på mødrenes utdannelse. Forekomsten av overvekt og fedme generelt var 30% høyere i denne 
gruppen, enn i gruppen med høy SØS.  
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Kostholdet påvirker helsen fra fosterlivet, gjennom barndom og ungdomsårene og i hele voksenlivet 
(Meyer & Holvik, 2017). God ernæring er en forutsetning for optimal utvikling og det reduserer 
risikoen for ikke-smittsomme sykdommer gjennom hele livet (Høie et al., 2017). Kostvaner dannes fra 
barndommen av, og kostholdet i barndommen påvirker hvilket kosthold man velger senere i livet 
(Nasjonalt folkehelseinstitutt, 2015; Samdal et al., 2009; Samdal et al., 2016). Dette gjør barn til en 
sentral målgruppe i ernæringsrettet folkehelsearbeid. Dette bekreftes av regjeringens tiårige satsning 
på kostholdet til barn og kunnskapen som ligger til grunn for denne (Høie et al., 2017; Meyer & 
Holvik, 2017) 
2.1.2 Forskning på kosthold 
Noe av det som gjør forskning på kosthold komplisert er at det ikke er mulig å isolere en og en 
eksponeringsvariabel, at eksponeringen foregår over lang tid, samtidig som utfallet kan inntreffe lang 
tid etter at eksponeringen har opphørt (Hjartåker & Veierød, 2013). I tillegg endrer deltakere i 
longitudinelle studier ofte kostholdet underveis. En og samme eksponeringsvariabel i kostholdet vil 
kunne påvirke forskjellige utfall, og samme utfall vil kunne påvirkes av forskjellige 
eksponeringsvariabler i kostholdet. Ikke-smittsomme sykdommer, som er hyppige endepunkter i 
ernæringsforskning, påvirkes i tillegg av andre livsstilsfaktorer (Schwarzer, Knoll, & Rieckmann, 
2007; Tell & Klepp, 2013) (kapittel 2.1). Det må derfor foreligge mye dokumentasjon med høy 
vitenskapelig kvalitet, før ny kunnskap inkluderes i kunnskapsgrunnlaget for offentlige kostråd og 
næringsstoffanbefalinger (Nasjonalt råd for ernæring, 2011). Den vitenskapelige dokumentasjonen på 
et område skal samlet sett kunne karakteriseres som sannsynlig eller overbevisende, for at 
helsemyndighetene skal inkludere den i anbefalinger (Nasjonalt råd for ernæring, 2011). 
2.1.3 Kostråd og næringsstoffanbefalinger  
De offentlige anbefalingene for kosthold og ernæring revideres med få års mellomrom, for å evalueres 
på nytt i lys av ny forskning (Meyer & Holvik, 2017; Nasjonalt råd for ernæring, 2011). Kostrådene er 
helsemyndighetenes anbefalinger om inntak av mat- og drikkevarer til befolkningen, gjengitt i 
rammen nedenunder. Disse beskriver vage mengder for matvaregrupper, som for eksempel «mye…» 
og «begrensede mengder av…» (Nasjonalt råd for ernæring, 2011). Næringsstoffanbefalingene er 
helsemyndighetenes anbefalinger for inntak av næringsstoffer og angir konkrete mengder for hvert 
næringsstoff og undergrupper av næringsstoffer (Helsedirektoratet, 2016b). Disse er de energigivende 
næringsstoffene protein, karbohydrat, fett og alkohol, makronæringsstoffene, og de ikke-
energigivende næringsstoffene vitaminer og mineraler, mikronæringsstoffene. Anbefalingene for 
inntak av makronæringsstoffer gis med en spennvidde i fra- og til- verdier, og handler om 
prosentandel av det totale energiinntaket (E%) som bør komme fra dette næringsstoffet. For 
karbohydrater er dette spennet 45-60 E%, for protein 10-20 E% og for fett 25-40 E% herav 5-10 E% 
fra flerumettet fett. Anbefalingene for mikronæringsstoffer er konkrete mengder, for eksempel 10 µg 
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(mikrogram) D-vitamin daglig. Næringsstoffanbefalingene refereres herfra til som anbefalingene eller 
offentlige anbefalinger. Hensikten med kostrådene er å formidle forståelige råd til befolkningen, som 
fører til at anbefalingene for næringsstoffer oppnås dersom disse følges. Kunnskapsgrunnlaget for de 
norske anbefalingene er Nordic Nutrition Recommendations (NNR), som er utarbeidet i et samarbeid 
mellom 8 nordiske land, blant andre Norge (Nordic Council of Ministers, 2012). Basert på kunnskap 
fra NNR, utgav Nasjonalt råd for ernæring siste versjon av Kostråd for å fremme folkehelsen og 
forebygge kroniske sykdommer – Metodologi og vitenskapelig kunnskapsgrunnlag i 2011, hvor rådene 
er tilpasset norske forhold (Nasjonalt råd for ernæring, 2011). Basert på denne utgir Helsedirektoratet 
Anbefalinger om kosthold, ernæring og fysisk aktivitet (Helsedirektoratet, 2013). Anbefalingene er 
utarbeidet for friske voksne på gruppenivå, men justeres til forskjellige aldersgrupper i befolkningen 
(Nasjonalt råd for ernæring, 2011). Anbefalingene tar høyde for individer i gruppen som har økt 
behov. Derfor er behovet for et næringsstoff hos enkeltpersoner som regel lavere enn anbefalt daglig 
inntak.  
Helsedirektoratet anbefaler at det totale inntaket av fisk tilsvarer fra 300 til 450 gram ren fisk ukentlig 
og at minst 200 gram av denne mengden er fet fisk (Helsedirektoratet, 2017a). En av årsakene til at 
anbefalingene for fisk begrenses med en verdi for maksimalt inntak, er forekomsten av miljøgifter i 
sjømat (Alexander et al., 2006). Anbefalingene for inntak av frukt og grønnsaker (råd 4) og fullkorn 
(råd 5) gjelder derimot et minimumsinntak (Nasjonalt råd for ernæring, 2011). Sannsynligvis oppnås 
ytterligere helsefordeler ved å innta mer frukt og grønnsaker enn anbefalt minimumsinntak, og det 






Kostråd for å fremme folkehelsen og forebygge kroniske sykdommer 
«Råd 1: Det anbefales et kosthold som hovedsakelig er plantebasert og som inneholder mye 
grønnsaker, frukt, bær, fullkorn og fisk, og begrensede mengder rødt kjøtt, salt, tilsatt sukker og 
energirike matvarer. 
Råd 2: Det anbefales at man opprettholder balanse mellom energiinntak og energiforbruk. 
Råd 3: Spis minst 5 porsjoner grønnsaker, frukt og bær hver dag. 
Råd 4: Spis minst 4 porsjoner fullkornsprodukter hver dag. 
Råd 5: Spis fisk tilsvarende 2-3 middagsporsjoner i uken. 
Råd 6: Det anbefales at magre meieriprodukter inngår i det daglige kostholdet. 
Råd 7: Det anbefales at man velger magert kjøtt og magre kjøttprodukter og begrenser inntaket av rødt 
kjøtt og bearbeidet kjøtt. 
Råd 8: Det anbefales at man velger matoljer, flytende margarin eller myk margarin. 
Råd 9: Vann anbefales som drikke. 
Råd 10: Begrens inntaket av tilsatt sukker. 
Råd 11: Begrens inntaket av salt. 
Råd 12: Kosttilskudd kan være nødvendig for å sikre næringsstoffinntaket for noen grupper i 
befolkningen. 
Råd 13: Det anbefales at alle daglig er i fysisk aktivitet i minst 30 minutter.» 
 
(Nasjonalt råd for ernæring, 2011s. 8) 
 
2.2 SFO som arena 
I skoleåret 2016/17 går 160.994 barn på SFO i Norge (Utdanningsdirektoratet, 2017). 90.800 av disse 
har heltidsplass. SFO-barna er 32% 1.- klassinger, 30%  2.-klassinger, 24% 3.-klassinger, 12% 4.-
klassinger og 1% i 5.-7.-klassinger. Sagt på en annen måte går 79% av 6-åringene, 71% av 7-åringene, 
62% av 8-åringene og 28% av 9-åringene i SFO (Statistisk sentralbyrå, 2011). Mange barn tilbringer 
store deler av hverdagene på SFO.  
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Mens hele grunnskoleutdanningen tar 10 år, er tiden barn deltar på SFO med få unntak fra 1-4 år 
(98,9%), og ikke alle barn i 1.-4. klasse deltar på SFO (Utdanningsdirektoratet, 2017). Implementering 
av tiltak som for eksempel gratis frukt, vil derfor ha en lengre og bredere påvirkningskraft i skolen enn 
på SFO (Klepp et al., 2006). Samtidig er SFO en viktig arena for å nå de barna som er der, når de er 
der. I kunnskapsgrunnlaget for den nye handlingsplanen for kosthold, fremheves SFO som en viktig 
arena (Meyer & Holvik, 2017).  
2.2.1 Kunnskap om kostholdet på SFO 
Det foreligger lite forskning på innholdet i måltidene som serveres på SFO (Staib et al., 2013). I 
forbindelse med denne oppgaven ble det gjort et litteratursøk på forskning på mat og måltider i det 
norske SFO-tilbudet (kapittel 4.1.1). Derfra fremkom følgende tre rapporter. Fra 2013 foreligger det to 
rapporter med kartlegginger initiert av Helsedirektoratet. Den første heter Mat og måltider i 
skolefritidsordningen (SFO). En kvalitativ studie og refereres herfra til som IS-2134 (Fossgard et al., 
2013). IS-2134 er en sammenlignende casestudie av fire skoler med ulikt mattilbud, størrelse og 
geografisk beliggenhet. Den baserer seg på observasjon og intervjuer. Rapporten konkluderer med at 
visse innsatsfaktorer virker som viktige forutsetninger for at skolene kan tilby et godt mattilbud på 
SFO. Disse utdypes nedenunder under rammebetingelser. Den andre rapporten fra samme kartlegging 
heter Mat og måltider i skolefritidsordningen. En kvantitativ landsdekkende undersøkelse blant ledere 
av skolefritidsordningen og refereres herfra til som IS-2137 (Staib et al., 2013). IS-2137 er en 
kvantitativ studie med 762 deltakende skoler. Kartleggingen baserte seg på et nettbasert spørreskjema 
som SFO-ledere selv fylte ut. Kartleggingen av mattilbudet i SFO var ett av flere undersøkte områder 
om temaet mat og måltider i SFO. Rapporten konkluderer med at kosten på SFO på mange områder er 
i tråd med anbefalingene, men at der er flere områder med et forbedringspotensial, særlig gjelder dette 
å tilby elevene frukt og grønnsaker.  
Den tredje rapporten heter En kartlegging av mat og måltider i SFO i Sør-Trøndelag (Ingul, 2007). 
Denne refereres til som kartleggingen i Sør-Trøndelag. Fylkesmannen i Sør-Trøndelag initierte denne 
kartleggingen av SFO kosten ved fylkets skoler i 2007, for å danne et kunnskapsgrunnlag slik at 
måltidstilbudet kunne endres, blant annet med tanke på å bidra til å fremme skoleprestasjoner og 
utjevne sosiale forskjeller (Ingul, 2007). Skolene skulle anspores til å servere mat som i høyere grad 
var i tråd med offentlige anbefalinger, for derved å gi barna sunne matvaner og positive holdninger til 
næringsrik mat. Samtlige skoler som hadde SFO i Sør-Trøndelag fylke deltok, n = 121 skoler og 6952 
barn. Rapporten konkluderer med at det er et klart forbedringspotensial for tilbudet av mat og drikke 
på SFO i Sør-Trøndelag. Skolene serverer særlig for lite frukt og grønnsaker. Kosten hadde et for lavt 
innhold av D-vitamin og jern, samt kostfiber og E-vitamin. Den fremhever at særlig det varme 
måltidet er av ernæringsmessig dårlig kvalitet.   
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IS-2134 og IS-2137 har sett på forhold som påvirker skolenes muligheter og begrensninger til å 
forbedre næringsinnholdet i SFO-måltidet (Fossgard et al., 2013; Staib et al., 2013). Disse refereres 
herfra til som rammebetingelsene og er kort oppsummert følgende: 
Økonomi: Ved 48% av skolene inngår betalingen for SFO-måltidet i foreldrebetalingen og ved 48% 
betaler foreldrene et tilskudd for mat og drikke (Staib et al., 2013). Kun 3,2% får et tilskudd fra 
kommunen. Rapporten gir ikke nærmere opplysninger om beløpets størrelse. Gjennomsnittsbeløpet for 
kostpenger i SFO var i IS-2134 122 kroner per barn per måned og i kartleggingen i Sør-Trøndelag 146 
kroner (Fossgard et al., 2013; Ingul, 2007). Som videre eksempel dekkes SFO maten ved to tilfeldig 
valgte kommuner i Norge av en foreldrebetaling på 10 kroner dagen (Flekkefjord, vedlegg 6) og 200 
kroner måneden (Kristiansand kommune, 2017). Basert på dette antas at et gjennomsnittlig daglig 
beløp til å dekke kosten i SFO ligger i underkant av 10 kroner dagen og at dette hovedsakelig går til å 
finansiere SFO-måltidet.  
Fasiliteter: Noen skoler har små spisesaler og begrensede fasiliteter til å tilberede maten, men 
størstedelen av SFO-lederne i IS-2137 (over 70%) beskriver fasilitetene som i stor eller ganske stor 
grad tilstrekkelige (Staib et al., 2013).  
Innkjøpsmuligheter: 77% av SFO-lederne opplyser at maten handles inn fra lokal butikk (Staib et al., 
2013).  
Kunnskap: Få skoler har personer med stor kunnskap i matlaging ansatt til å tilberede mat i SFO (Staib 
et al., 2013). Noen skoler tildeler oppgaven til de som har interesse for matlaging, andre tildeler 
oppgaven tilfeldig.  
Tid til rådighet: Tiden personalet har til å lage mat er en begrensende ressurs (Fossgard et al., 2013).  
Barnas preferanser: Alle skolene i IS-2134 uttrykker vansker med å få alle barn til å smake på mat de 
ikke kjenner fra før (Fossgard et al., 2013). Som en viktig forutsetning for at barna spiser det som 
serveres, fremkommer personalets holdninger til og ansvarstaking for å skape holdninger og håndheve 
regler for å smake på og spise maten. 
Helsedirektoratet utgav i november 2015 et hefte med retningslinjer for mat og måltider i barneskole 
og skolefritidsordning (Helsedirektoratet, 2015b). Retningslinjene er forankret i Forskrift for 
miljørettet helsevern i barnehager og skoler, som også gjelder for SFO (Staib et al., 2013). Hensikten 
med retningslinjene er blant annet å gi skolene et verktøy som kan bidra til å redusere sosiale 





Nasjonal faglig retningslinje for mat og måltider i skolen 
Del 1 – Barneskole og skolefritidsordning 
 
«5. Kaldt drikkevann bør alltid være tilgjengelig, som tørstedrikk og til måltidene. 
6. Elevene bør tilbys ordninger som sikrer tilgang til grønnsaker, frukt eller bær daglig. 
7. Elevene bør tilbys ordninger som sikrer tilgang til ekstra lett melk, skummet melk og/eller lettmelk 
til måltidene.» 
«11. Dersom juice tilbys, bør enhetene ikke overstige 250 ml. 
12. Brus, saft og annen drikke tilsatt sukker eller søtstoff samt koffeinholdig drikke bør ikke tilbys. 
13. Måltider som tilbys bør bygge på Helsedirektoratets kostråd og være ernæringsmessig fullverdige. 
14. Det bør brukes brød- og kornprodukter med mye fiber og fullkorn og lite fett, sukker og salt. 
15. Tilbudet av pålegg bør være variert og alltid inkludere fiskepålegg og grønnsaker. 
16. Ved servering av varmmat bør det varieres mellom fisk-, kjøtt- og vegetarretter. 
17. Matoljer og flytende og myk margarin bør brukes fremfor hard margarin og smør. 
18. Matvarer med lavt saltinnhold bør prioriteres og bruk av salt i matlaging og på maten bør 
begrenses. 
19. Bakevarer og andre produkter med mye sukker og/eller fett bør forbeholdes spesielle anledninger. 
20. Sjokolade, godteri, potetgull og annen snacks bør ikke tilbys. 
21. En miljøvennlig praksis bør tilstrebes, med lite matsvinn og et mattilbud hvor plantebaserte 
matvarer og fisk er sentralt.» 
 





2.2.2 Kostholdet hos barn i SFO-alder  
Det finnes lite forskning på kostholdet hos barn i SFO-alder (6-9 år). Undersøkelsene til HEMIL-
senteret i Bergen er del av en internasjonal kartlegging, mens Ungkost undersøkelsene er nasjonale 
(Hansen et al., 2015; Samdal et al., 2016) Ungkost undersøkelsene regnes som de eneste 
undersøkelsene som samler detaljerte data om det helhetlige kostholdet for en aldersgruppe som er 
innenfor SFO-alder, og som publiserer data i stor nok detalj til å kunne benyttes i denne oppgaven 
(Helsedirektoratet, 2017d; Nasjonalt folkehelseinstitutt, 2017). Undersøkelsene utført av HEMIL-
senteret kartlegger kosthold i form av for eksempel antall ganger i uken deltakerne spiser en matvare, 
men fastholder ikke mengder, slik Ungkost gjør (Samdal et al., 2009; Samdal et al., 2016).  
Ungkost 3 er den tredje i en rekke av landsomfattende kostholdsundersøkelser blant norske 4.- og 8.- 
klassinger (Hansen et al., 2015).  Den ble utført i 2015 ved Universitetet i Oslo, i samarbeid med 
Helsedirektoratet, Folkehelseinstituttet og Mattilsynet. Deltakerne registrerte matinntaket i 4 
sammenhengende dager i en nettbasert matdagbok, der en av de fire dagene skulle være en helgedag. 
636 4.-klassinger deltok i studien. Det fremkommer av Ungkost 3 at det er signifikante forskjeller 
mellom inntaket av forskjellige matvarer og dermed også næringsstoffer, mellom gruppene med lav og 
høy sosioøkonomiske status (SØS) (gjengitt i tabell 7, kapittel 5.2) (Hansen et al., 2015). Andelen 
deltakere i studien som hadde foreldre med høy utdannelse var vesentlig høyere enn deltakere med 
foreldre med lav utdannelse. Studien konkluderer med at kostholdet som fremkommer i rapporten 
trolig viser et bilde som i høyere grad er i tråd med anbefalingene, enn norske 4.- og 8.-klassingers 
kosthold er i virkeligheten. Konklusjonen om kostholdet er at det ligner kostholdet til den norske 
befolkningen som helhet, som på mange punkter samsvarer med anbefalingene, men inneholder for 
mye mettet fett og tilsatt sukker, og for lite frukt og grønnsaker, fullkorn og fisk. Et lavt inntak av D-
vitamin fremheves som et problem.  
2.3 Sosial ulikhet i helse og gradientutfordringen 
Sosiale helseforskjeller handler om at helsetilstanden systematisk samvarierer med SØS (Sosial- og 
helsedirektoratet, 2005). I et epigenetisk perspektiv kan slike ulikheter påvirke helsen til en person 
allerede før unnfangelsen (Getz, Kirkengen, & Ulvestad, 2011), og videre fortsette gjennom alle faser i 
livet, slik at påvirkningene akkumuleres og trolig øker med økende alder (Elstad, 2005; Smith et al., 
2003; Sosial- og helsedirektoratet, 2005). Forskjellene er stabile over tid, forekommer blant begge 
kjønn, i de fleste aldersgrupper og eksisterer uavhengig av om SØS defineres ut fra utdanning, yrke 
eller inntekt. Helse er et gode som i likhet med mange andre goder fordeles som en gradient gjennom 
det sosiale hierarkiet; jo høyere SØS, jo bedre helse (Sosial- og helsedirektoratet, 2005). Gradienten 
kan forstås som en stigende linje i et diagram der y-aksen representerer stigende helsestatus og x-
aksen representerer stigende SØS (Sosial- og helsedirektoratet, 2005). I velferds-Norge ligger denne 
linjen noe høyere i diagrammet enn i andre sammenlignbare land, men gradienten og forskjellene 
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mellom befolkningsgrupper er like uttalt her. Helseforskjellene viser seg gjennom et bredt spekter av 
diagnoser, risikofaktorer og selvrapportert lidelse, for eksempel i spedbarnsdødelighet, subjektive 
helseplager, blodtrykk, kolesterol og dødelighet (Ihlebæk, Eriksen, & Ursin, 2004; Sosial- og 
helsedirektoratet, 2005). SØS hos barn henger sammen også sammen med helse, og med 
skoleprestasjoner og kognitiv utvikling (Bøe, 2015). En svensk kunnskapsoppsummering fra 2002 fant 
at det var store helseforskjeller hos barn fra familier med høy og med lav SØS (Bremberg, 2002). 
Sistnevnte hadde 70% høyere forekomst av psykiske problemer, 80% høyere forekomst av 
risikofaktorer for dårlig helse og 60% mer fysiske helseproblemer. Prevalens og insidens av ikke-
smittsomme sykdommer er høyere i grupper med lav enn med høy SØS (Tell & Klepp, 2013). En 
sentral konklusjon er derfor at arbeid som fører til reduserte sosiale helseforskjeller kan føre til 
redusert forekomst og dødelighet av disse. Rapporten Reduksjon i ikke-smittsomme sykdommer 
anbefaler at både befolkningsrettede tiltak og tiltak mot personer med forhøyet risiko benyttes, og at 
utfordringen med den sosiale gradienten taler for tiltak som berører alle (Tell & Klepp, 2013). I 
kunnskapsgrunnlaget til regjeringens nye handlingsplan for kosthold, fremheves tiltak tidlig i livet 
som mer effektive (Meyer & Holvik, 2017).    
Både i Norge og internasjonalt er det et politisk fokus på å kartlegge og å innføre tiltak for å redusere 
sosiale forskjeller, for at goder og fordeler skal fordeles mer rettferdig i befolkningen (Dahl, Bergsli, 
& Wel, 2014; Davis & Chapa, 2015; St. Meld 19, 2014-2015; St.Meld 20, 2007; St.Meld 41, 1987-88; 
WHO, 2008). Å redusere sosiale forskjeller er også ett av tre hovedmål i Folkehelsemeldingen (St. 
Meld 19, 2014-2015). Det forskes mye på bakenforliggende årsaker og på virkemidler som kan bidra 
til å utjevne gradienten. WHO er en viktig pådriver for medlemslandene. Basert på regjeringens 
strategi for å utjevne sosiale helseforskjeller, utarbeidet Høgskolen i Oslo og Akershus på oppdrag fra 
Helsedirektoratet en norsk kunnskapsoversikt som ble publisert i 2014 (Dahl et al., 2014). Rapportens 
anbefalinger for å nå politiske mål om å redusere sosiale helseforskjeller er blant andre å fokusere på 
den sosiale gradienten, politiske tiltak som omfatter alle (hele befolkningsgrupper), tidlig innsats og 
tilrettelegging for gode valg. Helseforskjellsmeldingen fremhever blant annet helseatferd og oppvekst 
som viktige innsatsområder (St.Meld 20, 2007). WHO fremhever også at det er mer effektivt å sette 
inn tiltak langs hele gradienten, enn bare mot bunnen, i arbeidet med å utjevne sosiale forskjeller er 
(Dahl et al., 2014; WHO, 2008). Med henblikk på dette, styrkes argumentene for SFO som en viktig 
og velegnet arena for sykdomsforebyggende tiltak, som kan redusere sosiale helseforskjeller.  
2.3.1 Sosial ulikhet i kosthold hos barn 
Gradientutfordringen kommer også til uttrykk i helsedeterminanten kosthold (Sosial- og 
helsedirektoratet, 2005). Personer med høy SØS har ofte et mer helsevennlig kosthold, særlig i form 
av lavere andel fett og høyere andel frukt og grønnsaker i kosten. Dette gjelder både voksne og barn. I 
kunnskapsgrunnlaget for den nye handlingsplanen for kosthold fremhever Meyer & Holvik (2017) at 
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det er viktig å ha fokus på de sosiale forskjellene i kosthold blant barn, når tiltak skal utformes. Norske 
barn med høy SØS spiser mer frukt enn barn med lav, og økningen i fruktinntak fra 2005 til 2009 var 
større i førstnevnte gruppe (Samdal et al., 2012). Dette har både med tilgjengelighet og med 
preferanser og holdninger hos barna å gjøre. Barn fra familier med lavere SØS har hatt færre 
muligheter til å utvikle smak for og gode holdninger til å spise frukt, hevder Sandal et al. videre 
(2012). WHO anslår et lavt inntak av frukt som den 7. viktigste enkeltårsaken til for tidlig død av 
livsstilsykdommer (kapittel 2.1). Ovenfor nevnte rapport er fra HEMIL-senteret og handler om sosiale 
forskjeller i kosthold og læring (Samdal et al., 2012). Denne anbefaler at elevene eksponeres for 
positive erfaringer med fruktspising gjennom skolen, og viser til en intervensjon som på den måten 
reduserte sosioøkonomiske forskjeller i frukt- og grønnsaksinntak (Iversen & Samdal, 2006). En 
kunnskapsoppsummering fra 2011 som omhandler skolematordningers påvirkning på barnas helse og 
læring konkluderer med at det ikke kunne dokumenteres en effekt på skoleprestasjoner for barn hvis 
kosthold generelt er ernæringsmessig godt, men at en effekt kan observeres hos barn fra lav-inntekt 
familier når det gjelder ordninger som gir barna frokost før skolestart (Dahl & Jensberg, 2011). En 
amerikansk studie fra 2008 konkluderer med at et generelt godt kosthold påvirker skoleprestasjoner 
positivt (Florence, Asbridge, & Veugelers, 2008). 
Barnevekststudien beskriver ulikhet mellom de sosiale lagene i befolkningen som en utfordring når det 
gjelder overvekt hos barn (Hovengen & Biehl, 2014). Rapporten hevder at ulikheten i overvekt og 
fedme hos barn, som blant annet beror på SØS, vil kunne bidra til både å opprettholde sosiale 
helseforskjeller samt å øke forskjellene. Forfatterne hevder videre at allmenne tiltak for å forebygge 
overvekt må settes inn fra tidlig barndom, at skole er en viktig arena og at målet er å utjevne sosiale 
helseforskjeller. 
2.3.2 Årsaker til sosial ulikhet i helse 
Årsakene til sosial ulikhet i helse er komplekse (Sosial- og helsedirektoratet, 2005). 
Forklaringsmodeller handler gjerne om (helse-) adferd, faktorer i det psykososiale miljøet eller 
materielle ressurser og påvirkningen av disse gjennom et livsløp (Bartley, 2017; Sosial- og 
helsedirektoratet, 2005). Forståelsen av at forskjellige faktorer gjennom hele livet påvirker faktorer 
som påvirker både helsen og SØS, og at disse er forbundet med SØS, refereres herfra til som 
livsløpsperspektivet. Å se samspillet mellom årsakene til sosiale helseforskjeller i et livsløpsperspektiv 
ser ut til å være gjengs i litteratur og publikasjoner om emnet (Bartley, 2017; Ben-Shlomo & Kuh, 
2002; Dahl et al., 2014; Elstad, 2005; Kuh & Ben-Shlomo, 2004; Smith et al., 2003; Sosial- og 
helsedirektoratet, 2005; Sund & Krokstad, 2005).  
Helsetilstanden kan påvirkes fra unnfangelsen til døden (Sosial- og helsedirektoratet, 2005). 
Omstendighetene i livet som påvirker faktorer som påvirker helsen (risikofaktorer), henger sammen 
med SØS, jamfør avsnittet ovenfor. Biologisk og sosial påvirkning akkumuleres gjennom livet (Smith 
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et al., 2003; Sosial- og helsedirektoratet, 2005). Selv om alle mennesker utsettes for både positiv og 
negativ påvirkning gjennom et livsløp, er det en trend til at fordeler og ulemper fordeler seg forskjellig 
i befolkningen. For personer med lav SØS akkumuleres gjerne en rekke ulemper gjennom livet og for 
personer med høy SØS akkumuleres fordeler. Smith et al. (2003) kaller dette risikoakkumulering. 
Risikoakkumuleringen kan bestå av uavhengig negativ påvirkning, eller av korrelert negativ 
påvirkning hvor effekten enten adderes eller trigger annen negativ virkning. Et eksempel på dette er at 
mødre med lav SØS i høyere grad røyker under svangerskapet, hvilket kan medføre lavere fødselsvekt 
hos barnet (Helsebiblioteket.no, 2012). Barn med lav fødselsvekt har en økt risiko for å utvikle 
koronar hjertesykdom senere i livet, særlig dersom de utvikler fedme i ungdommen eller i voksenlivet 
(Galobardes, Lynch, & Davey Smith, 2004; Osler et al., 2003). Samtidig som ulemper og 
risikofaktorer akkumuleres gjennom hele livsløpet, er noen livsfaser mer sårbar for påvirkning, for 
eksempel fosterlivet, som eksempelet ovenfor illustrerer (Sosial- og helsedirektoratet, 2005). Kritiske 
perioder kan i følge Smith et al. (2003) være fra før unnfangelsen til etter vekstperioden. Det er 
samspillet mellom påvirkningen i kritiske faser og påvirkningen senere i livet som i følge Smith et al. 
(2003) danner grunnlaget for sykdom, mens eksponering tidlig i livet anses som særlig viktig (Sosial- 
og helsedirektoratet, 2005). Kritiske perioder og risikoakkumulering er altså ikke motsetninger til 
hverandre, men en beskrivelse av samspillet mellom risikofaktorer og moderatorer av disse, gjennom 
livsløpet (Smith et al., 2003).  
Som beskrevet i kapittel 2.1 er årsakene for utvikling av ikke-smittsomme sykdommer et komplekst 
samspill mellom en rekke ulike risikofaktorer, både de som nevnes i kapittelet og andre. For å vurdere 
påvirkningsfaktorer i en konkret livsfase nøyaktig, må man ha detaljerte data for perioder som dekker 
hele livsløpet til individet det er snakk om (Smith et al., 2003). Siden det ikke er gjennomførbart, kan 
man bare vurdere den relative relevansen av påvirkningen i forskjellige livsfaser, som kan generere 
helseforskjeller i voksenlivet. Det er for eksempel en slik relativ relevans som ligger til grunn når 
WHO anslår dødsfall relatert til spesifikke årsaker, som overvekt og fedme (kapittel 2.1). 
Sosioøkonomisk status i forskjellige livsfaser påvirker spesifikke helsetilstander/utfall på spesifikke 
måter (Smith et al., 2003). Den relative relevansen av en påvirkningsfaktor kan forandre seg med 
tiden, under påvirkning av nye faktorer. Det er altså grunnlaget som legges tidlig i livet, kombinert 
med forskjellig påvirkning senere i livet, som utgjør helserisikoen, og dette er individuelt.  
Tiltak mot sosiale helseforskjeller innebærer ofte brede befolkningsrettede strategier som når hele 
populasjonsgrupper (Sosial- og helsedirektoratet, 2005). Tiltak for å endre livsstilsfaktorer hos voksne, 
slik som tobakksbruk, kosthold og fysisk aktivitet brukes mye, fordi det er enklere å sette inn slike 
tiltak, enn å endre faktorer som ligger til grunn for sosioøkonomisk posisjon. Sannsynligvis er det mer 
effektivt å rette tiltak mot barn og unge, enn mot voksne som allerede har etablert risikofaktorene 
(Sosial- og helsedirektoratet, 2005).  
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Denne oppgaven har et sykdomsforebyggende fokus. Helsebegrepet brukes i denne sammenhengen 
som fravær av sykdom og symptomer, lav forekomst av kjente risikofaktorer og høy forekomst av 
beskyttende faktorer (jfr. kapittel 2.1). Muligheten til å ta kontroll over faktorer som påvirker egen 






3. Formål med oppgaven og problemstilling 
Mye tyder på at et gratis skolemåltid ville hatt større påvirkningskraft enn SFO-måltidet kan ha (Klepp 
et al., 2006). Inntil det eventuelt bevilges midler til et slikt formål, er det nærliggende å revidere 
ordninger som allerede er i drift, for å sikre en god utnyttelse av ressursene som ligger i disse. Denne 
oppgaven undersøker SFO-måltidet, fordi 90% av skolene som har SFO tilbyr dette måltidet, og dette 
som regel tilberedes ved skolene, i motsetning til andre måltider ved SFO (Staib et al., 2013). Denne 
oppgaven har bare fokus på næringsinnholdet i det som serveres, ikke andre forhold ved SFO-måltidet, 
og skal blant annet undersøke hvilke muligheter det er for å forbedre næringsinnholdet, uten å tilføre 
ytterligere ressurser enn SFO har i dag.  
Det foreligger lite dokumentasjon på næringsverdien av SFO-måltidet. Denne oppgaven vil bearbeide 
den informasjonen som finnes, for så å vurdere næringsinnholdet. Resultatene skal ses i sammenheng 
med barnas kosthold, og ta stilling til om det er behov for en forbedring av næringsinnholdet i SFO-
måltidet, og i så fall for hvem. Deretter undersøkes hvor stor ernæringsmessig betydning vil det ha for 
barn med lav og høy SØS, dersom næringsinnholdet i SFO-måltidet bedres. Det skal diskuteres om en 
slik bedring kan bidra til å utjevne sosiale forskjeller i ernæring mellom gruppene. 
 
Problemstilling:  




1. Hva serveres til SFO-måltidet på norske skoler og hva er næringsverdien av dette? 
2. Hvor godt samsvarer kostholdet hos barn i SFO-alder (6-9 år) med høy og lav SØS med offentlige 
anbefalinger, og blir avvik fra anbefalingene større eller mindre når SFO-måltidet beregnes som en del 
av dette?  
3. I hvilken grad kan SFO-måltidet settes sammen slik at det kompenserer for avvik fra offentlige 







4.1 Metodisk tilnærming  
For å besvare forskningsspørsmål 1 og 2 ble det gjennomført et litteratursøk (kapittel 4.1.1) for å få 
oversikt over tilgjengelig kunnskap om mat og måltider i norske SFO. Herav fremkom fire rapporter 
som danner datagrunnlaget i oppgaven. Disse ble presentert i kapittel 2.2.1 (IS-2134, IS-2137 og 
kartleggingen i Sør-Trøndelag) og 2.2.2 (Ungkost 3). For å innhente utfyllende informasjon som ikke 
ligger i rapportene, ble to enkle, anonymiserte intervjuer gjennomført (vedlegg 1 og 2). For å gjøre 
nødvendige beregninger til å besvare forskningsspørsmålene, benyttes i tillegg det internettbaserte 
dataprogrammet Kostholdsplanleggeren (Helsedirektoratet, 2016a).  
Oppgaven utfyller eksisterende forskning ved å formulere nye forskningsspørsmål og besvare disse 
ved å analysere publiserte data på en ny måte.  Til dette benyttes en kvantitativ, retrospektiv metodisk 
tilnærming som er delvis beskrivende og delvis utforskende. Det ekstraheres kvantitativ og kvalitativ 
informasjon fra kildene, som analyseres og beskrives. Det forskes på en helsedeterminant, kosthold, 
som fordeles ulikt i to ulike grupper, og som kan påvirke risikoen for utvikling av sykdom.   
4.1.1 Litteratursøk 
For å avdekke hva som finnes av publisert litteratur vedrørende hva som serveres til SFO-måltidet og 
kostholdet til barn i SFO-alder, ble det i september 2016 foretatt et begrenset litteratursøk. 
Hovedinngangsporten til informasjon var Helsedirektoratets nettsider. På www.helsedirektoratet.no 
ble Folkehelse og forebygging først og så Kosthold og ernæring valgt. Videre Tall og undersøkelser 
om ernæring. Under Kostholdsundersøkelser er Ungkost 3 tilgjengelig (Hansen et al., 2015). Her 
henvises også til HEMIL senteret ved universitetet i Bergen. HEMIL rapporter brukes som 
støttelitteratur i oppgaven. Under Kosthold og ernæring ligger linket til Skole og SFO – mat, måltider, 
Mat og helse faget og videre Undersøkelser av mat og måltider i skolen hvor den kvalitative og den 
kvantitative rapporten fra kartleggingen i 2013 er tilgjengelig (Fossgard et al., 2013; Staib et al., 
2013). Snøballmetoden ble benyttet ut fra disse rapportene og andre tilgjengelige rapporter vedrørende 
temaet kosthold og ernæring for barn i SFO-alder (6-9 år). Slik ble ytterligere to rapporter avdekket: 
En kartlegging av mat og måltider i SFO i Sør-Trøndelag og Skolemåltider i Nord-Trøndelag 
(Haugset & Nossum, 2012; Ingul, 2007). For å få tilgang til rapporten fra Sør-Trøndelag ble 
fylkesmannen i Sør-Trøndelag kontaktet via e-post. Folkehelsekoordinatoren i Sør-Trøndelag sendte 
rapporten per e-post. I denne rapporten nevnes en tidligere kartlegging av mat i SFO utført av Unni 
Baastad ved Høgskolen i Oslo. Denne lykkes det ikke å oppdrive. Rapporter som inneholder data som 
kan bidra til å besvare forskningsspørsmålene ble inkludert. Rapporten Skolemåltider i Nord-
Trøndelag ble ekskludert fordi den ikke tilfører ytterligere informasjon utover det som finnes i større 
detalj i de andre rapportene.  
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For å undersøke om all relevant publisert litteratur var innhentet, ble søk med søkeordene 
«publikasjoner ernæring» og «publikasjoner kosthold» foretatt på Helsedirektoratets hjemmesider. 
Hjemmesidene til Folkehelseinstituttet, regjeringen, Utdanningsdirektoratet, World Health 
Organization, WHO-Europe og Statistisk sentralbyrå ble oppsøkt for å søke etter informasjon om 
kostholdet til barn i SFO-alder. Søk ble også foretatt på Pubmed, Helsebiblioteket og Oria med 
søkeordene «skolefritidsordning», «skolefritidsordning måltid» og «SFO», uten at det førte til funn av 
ny litteratur.  
4.1.2 Innhenting av utfyllende informasjon 
I januar 2017 ble forfattere av Ungkost 3, Ungkost 2000 og IS-2137 kontaktet per e-post, med 
forespørsel om å dele data som ikke var publisert i rapportene. Hovedpunktet i forespørselen til 
forfatterne av Ungkost 3 var å få et datasett med en mer detaljert inndeling av SØS i datasettene om 
næringsinntaket for 4.-klassingene. En av forfatterne besvarte forespørselen, men hadde ikke 
anledning til å dele data, da dette ville kreve en tidsinnsats fra deres side som de ikke hadde mulighet 
for. Derfor måtte dataene brukes slik de oppgis i den publiserte rapporten. Det var ikke mulig å 
komme i kontakt med forfatterne av IS-2137 og data brukes som de foreligger i rapporten. 
Rapportene inneholdt svært lite informasjon om porsjonsstørrelser og mengder av forskjellige 
matvarer per barn på SFO. Derfor ble to korte, anonymiserte intervjuer foretatt (vedlegg 1 og 2). SFO-
ledere på 8 skoler i tre kommuner ble kontaktet per e-post. En av disse ønsket å bidra med en samtale 
(vedlegg 2). Kontakt med en annen SFO leder ble arrangert via hovedveileder (vedlegg 1). 5 
spørsmålskategorier med underpunkter ble utarbeidet på forhånd som et utgangspunkt for samtalen 
(vedlegg 3). Spørsmålene ble ikke alltid stilt i rekkefølgen fra malen, men der det var naturlig i 
samtalen.  
4.1.3 Tilnærming for å besvare forskningsspørsmålene 
Første forskningsspørsmål er «Hva serveres til SFO-måltidet på norske skoler og hva er 
næringsverdien av dette?». Til å utforske dette spørsmålet brukes data fra IS-2137 (Staib et al., 2013), 
IS-2134 (Fossgard et al., 2013) og kartleggingen i Sør-Trøndelag (Ingul, 2007), og verktøyet 
Kostholdsplanleggeren (Helsedirektoratet, 2016a). Det beregnes to forskjellige ukemenyer av dagens 
SFO-måltid, som deretter legges inn i Kostholdsplanleggeren, slik at næringsverdien av menyene kan 
beregnes. Den gjennomsnittlige menyen settes sammen av alle matvarene som serveres til SFO-
måltidet på alle deltakende skoler, slik det fremkommer av rapportene. Prosentandelene av matvarer i 
den gjennomsnittlige menyen skal gjenspeile hvor stor del denne matvaren utgjør av mattilbudet i 
SFO-måltidet ved norske skoler. Totalen av den gjennomsnittlige menyen skal altså fremstille 100% 
av mattilbudet ved skolene. Fordi denne metoden inkluderer en liten del av alt som servers ved alle 
skoler som inkluderes i rapportene, og fordi variasjonen mellom skolene er stor, blir sammensetningen 
av kosten i den gjennomsnittlige menyen svært variert. Dette medfører at næringsverdien av denne 
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menyen blir kunstig høy, den gir ikke et realistisk bilde av hva som serveres på den enkelte skole. 
Derfor brukes denne modellen bare til å samle og komprimere kunnskapen som finnes om mattilbudet 
ved SFO-måltider i norske skoler. Basert på kunnskapen som fremkommer av å bearbeide 
datagrunnlaget for den gjennomsnittlige menyen, settes et representativt eksempel for en ukemeny av 
SFO-måltidet sammen, den typiske menyen. Denne settes sammen av fem hele retter som skal være 
representative eksempler for matvarer som serveres hyppig, og generelt for næringsinnholdet i SFO-
måltidet. De mest omfattende data for hvordan måltidstyper i SFO-måltidet fordeles er i IS-2137 
(Staib et al., 2013). Derfor benyttes denne til å bestemme fordelingen av måltidstypene i den 
gjennomsnittlige SFO-menyen (kapittel 4.2.1). Disse er brødmåltid, varm mat og korn/havregrøt. IS-
2134 benyttes som eksempel, til å fylle ut informasjon, eller støtte opp oppgavens påstander, der annen 
litteratur ikke gir tilstrekkelig informasjon. (Fossgard et al., 2013). Kartleggingen i Sør-Trøndelag gir 
detaljerte data om hvor ofte ulike matvarer serveres på SFO (Ingul, 2007). Det er hovedsakelig denne 
som brukes for å gi svar på innholdet i de tre måltidskategoriene skissert ovenfor. Den oppgir 
prosentandeler av skolene som serverer en matvare med forskjellig hyppighet, ofte oppgitt som antall 
dager i uken skolen serverer denne matvaren. Dette refereres til i oppgaven som serveringsfrekvens. 
Prosentandelene måtte regnes om til antall serveringer per rett per serveringsfrekvens per skole for å 
kunne benyttes i analysen. Dette gir omstendelige utregninger som gjør metodedelen lang. 
Flesteparten av disse legges derfor i et vedlegg (vedlegg 4). Informasjon om porsjonsstørrelser fra 
samtaler med to SFO-ledere ble også benyttet (vedlegg 1 og 2). 
Andre forskningsspørsmål er «Hvor godt dekkes næringsbehovet hos barn i SFO-alder (6-9 år) med 
høy og lav SØS av kostholdet deres, og blir avvik fra offentlige anbefalinger i kostholdet større eller 
mindre når SFO-måltidet beregnes som en del av dette?» . For å svare på dette sammenstilles data fra 
Ungkost 3 med offentlige anbefalinger og data fra den typiske SFO-menyen (kapittel 4.2.2) (Hansen et 
al., 2015).  
Tredje forskningsspørsmål er «I hvilken grad kan SFO måltidet settes sammen slik at det kompenserer 
for avvik fra offentlige anbefalinger i kostholdet hos barn med høy og lav SØS?». For å svare på dette 
settes en tredje ukemeny sammen, den alternative menyen. Denne beregner fem SFO-måltider som i 
høyest mulig grad skal kompensere for avvik fra offentlige anbefalinger som fremkommer under 2. 
forskningsspørsmål. Samtidig skal den samsvare med offentlige anbefalinger, og i høyest mulig grad 
være gjennomførbar ut fra rammebetingelsene som fremkommer av IS-2134 og IS-2137 (Fossgard et 
al., 2013; Staib et al., 2013) (kapittel 2.2.1).  
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4.1.4 Metodiske valg og vurderinger  
Porsjonsstørrelser 
Kostholdsplanleggeren (kapittel 4.2) beregner porsjonsstørrelser for voksne (Helsedirektoratet, 
2016a). Rapportene omtalt ovenfor opplyser ikke om porsjonsstørrelser. Kostverktøyet gir eksempler 
på passe porsjoner for barn i alderen 7-12 år, men bare i form av anbefalt daglig inntak for enkelte 
matvarer (Regionalt senter for fedmeforskning og innovasjon, 2015). Basert på uttalelser fra to SFO-
ledere (vedlegg 1 og 2) ble porsjonsstørrelsene fra Kostholdsplanleggeren justert enkelte steder, for å 
passe til barn i SFO-alder. Helsedirektoratets kostråd for inntak av frukt og grønnsaker og fisk gjelder 
for voksne (kapittel 2.1.3). Det lykkes ikke å finne informasjon om konkrete mengder for barn fra 
Helsedirektoratet eller andre offentlige kilder. Bama skriver på sine hjemmesider at en porsjon frukt 
eller grønnsaker tilsvarer barnets håndflate, slik at det som for en voksen vil være 500 gram, for en 
trettenåring er cirka 450 gram (Bama, 2017). Basert på dette anslås 400 gram frukt og grønnsaker 
daglig som en passe mengde for barn i SFO-alder. Det lykkes ikke å finne omskrivinger av 
anbefalingene for fisk, derfor benyttes anbefalingene for voksne (kapittel 2.1.3).  
Antall daglige måltider for målgruppen 
Litteraturen som fremkom i litteratursøket (kapittel 4.1.1) gir ikke svar på hvor mange daglige 
måltider 6-9 åringer spiser. Denne informasjonen ble derfor satt sammen fra følgende andre kilder.   
HEMIL-senteret ved Universitetet i Bergen publiserte i 2009 og 2016 to rapporter som handler om 
barn og unge (Samdal et al., 2009; Samdal et al., 2016). I begge rapportene rapporteres prosentandel 
av 6. klassinger, 8. klassinger, 10. klassinger og 1. klassinger ved videregående skole som 1) spiser 
frokost minst 4 dager i uken, 2) spiser formiddagsmat/matpakke minst 4 dager i uken og 3) spiser 
middag eller brødmåltid etter skolen minst 4 dager i uken. På spørsmål 3) svarer cirka 90% 
bekreftende og det var liten forskjell mellom alder og kjønn. På spørsmål 1) og 2) sank andelen som 
svarte bekreftende på spørsmålene trinnvis jo eldre de spurte barna var. Dette kan tyde på at jo yngre 
barn er, jo færre måltider hopper de over, hvilket kan ha med foreldrekontroll å gjøre.  
Tabell 29-32 i Ungkost3 viser måltidsmønsteret blant deltakerne (Hansen et al., 2015). Denne 
bekrefter funnene fra HEMIL ved at tendensen til å hoppe over måltider øker med økende alder. 4.-
klassingene i Ungkost 3 opplyser at de spiser følgende måltider hver dag: 90% spiser frokost, 74% 
lunsj, 97% medbrakt matpakke og 94% middag. Bare 9% spiser kveldsmat 5 dager i uken. Det 
opplyses ikke om mellommåltider og ikke om forskjeller i måltidsmønster ut fra SØS. Matdagboken i 
Ungkost 3 legges opp etter tre hovedmåltider og tre mellommåltider (Hansen et al., 2015).  
Helsenorge.no beskriver dagens måltider som frokost, lunsj, middag, kveldsmat og mellommåltider 
(Direktoratet for e-helse, 2017). Nettsidene til helsenorge.no og Kostverktøyet anbefaler 
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mellommåltider som for eksempel en frukt eller grønnsak, eller et knekkebrød med pålegg dersom det 
går mer enn 4 timer mellom hvert måltid (Regionalt senter for fedmeforskning og innovasjon, 2015).  
På dette grunnlaget vurderes at 5 daglige måltider i form av frokost, matpakke til skolemåltidet, SFO-
måltid, middag og kveldsmat, eller kombinasjoner av disse måltidene pluss mellommåltider, er 
sannsynlig for aldersgruppen 6-9 år. Alle beregninger i oppgaven baserer seg på at næringsinntaket per 
dag stammer fra 5 måltider. Beregninger basert på data fra Ungkost 3 (tabell 7), ble også basert på at 
næringsinntaket i Ungkost 3 stammer fra 5 daglige måltider.  
Håndtering av unøyaktige frekvensangivelser og innholdsbeskrivelser 
Kartleggingen i Sør-Trøndelag gir ikke opplysninger om serveringsfrekvenser for matvarer på en så 
nøyaktig måte som oppgaven trenger til analysen (Ingul, 2007). Enkelte serveringsfrekvenser er derfor 
basert på antakelser. Dette gjelder: en gang per uke eller oftere, 2-3 ganger per måned, en gang per 
måned, sjelden, sjelden/aldri, en gang i blant. Det problematiske ved disse frekvensangivelsene 
illustreres ved eksempelet varm mat (Ingul, 2007 s. 17). Kategorien en gang per uke eller oftere kan 
bety mellom 1 og 5 ganger per uke, hvilket betyr inntil en femdobling av verdien. Kategorien «annen» 
utgjør også en stor usikkerhetsfaktor, siden kategorien inneholder den største andelen av de serverte 
måltidene og innholdet ikke spesifiseres. Derfor vurderes det ikke som hensiktsmessig å utføre 
nøyaktige beregninger basert på opplysningene for varm mat (tabell 21 i oppgaven). De fire hyppigst 
serverte varmrettene ble valgt ut og data fra IS-2134 ble benyttet som støtte for valgene. Rapportene 
omtaler i liten grad hvilke råvarer måltidene er tilberedt fra. Det nevnes i IS-2134 at potetmos er fra 
pose (Fossgard et al., 2013). En av skolene i IS-2134 hevder at halvfabrikata er en forutsetning for å 
kunne servere varm mat. Posesuppe nevnes også flere steder, og bekreftes av samtalene med de to 
SFO-lederne (vedlegg 1 og 2). Ut fra dette velges halvfabrikata som råvarekilder når den 
gjennomsnittlige og den typiske menyen beregnes.  
Prioriteringer i den alternative menyen 
Målsetningen var å legge til matvarer som er rik på D-vitamin, jern og flerumettet fett, samt å øke 
inntaket av frukt og grønnsaker i første rekke, og fisk i annen rekke. Samtidig skulle innholdet av 
mettet fett og tilsatt sukker skulle være lavest mulig. Menyen skulle i høyest mulig grad kompensere 
for avvikene fra anbefalingene i barnas kosthold, være i tråd med offentlige anbefalinger og i høyest 
mulig grad være innenfor rammebetingelsene (kapittel 2.2.1).  
To gode kilder til D-vitamin er svolværpostei (39,1 µg /100 gram) og brisling i tomat (14,5 µg/100 
gram) (Mattilsynet et al., 2017). Svolværpostei ble tidligere frarådet på grunn av et høyt innhold av 
miljøgifter, men dette er ikke lenger et problem (Alexander et al., 2006). Likevel velges makrell i 
tomat (3,4 µg/100 gram) som kilde til D-vitamin i kategorien fiskepålegg, basert på 
rammebetingelsene barnas preferanser (kapittel 2.2.1). Stekt laksefilet inneholder 11,8 µg D-vitamin. 
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Laks ble inkludert bare i små mengder i den alternative menyen på grunn av rammebetingelsen 
økonomi.  Margarin (10 µg /100 gram) og melk (0,4 µg /100 gram) beriket med D-vitamin ble brukt 
konsekvent for å øke innholdet av D-vitamin.  
Det ble lagt vekt på at den alternative menyen skulle inneholde kilder til både hem-jern og ikke-hem 
jern. Hem-jern har en høyere biotilgjengelighet (15-35%) og er dermed en bedre jernkilde, men 
kildene til hem-jern inneholder ofte mettet fett (rød kjøtt) eller mye A-vitamin (lever) som er toksisk i 
for høye doser (Ross, 2014). Ikke-hem jern har en lavere biotilgjengelighet (2-20%), men finnes i 
kilder kostrådene anbefaler et høyt inntak av, fremfor alt fullkorn. Fullkorn med en høy andel sammalt 
mel er en stor del av alle 5 måltidene, både for å øke innholdet av jern og for å samsvare med kostråd 
1 og 4 (kapittel 2.1.3).  Fullkornsproduktene kombineres med kilder til C-vitamin, da dette øker 
jernopptaket (Wessling-Resnick, 2014). Mager svineleverpostei brukes som kilde til hem-jern (18,7 
mg/100 gram) i ett av måltidene, da denne har mindre mettet fett enn andre svineleverposteier 
(Helsedirektoratet, 2016a). 
Frukt og grønnsaker ble prioritert til alle måltidene, siden et lavt inntak av frukt og grønnsaker 
skisseres som et hovedproblemområde (Hansen et al., 2015). Fet fisk ble prioritert foran mager fisk, 
siden innholdet av flerumettede fettsyrer i barnas kosthold er for lavt. Belgvekster ble i liten grad 
inkludert, basert på rammebetingelsen barnas preferanser. Rammebetingelsen økonomi gjør at 
matvarer som bær, sjokolade med 70% kakao, pålegg av laks, nøtter, og fiskeburgere med grove 
burgerbrød og 86% fisk, velges bort.  
4.2 Fremgangsmåte for beregningene 
Datamaterialet analyseres ved hjelp av manuelle utregninger og matematiske formler i Excel og ved 
hjelp av dataprogrammet Kostholdsplanleggeren. Kapittel 4.2.1 viser fremgangsmåten for å besvare 
første forskningsspørsmål; beregningene av den gjennomsnittlige og den typiske menyen. Kapittel 
4.2.2 viser bakgrunnen for å besvare 2. forskningsspørsmål som handler om SFO-måltidets påvirkning 
på barns næringsinntak sett i forhold til offentlige anbefalinger. Kapittel 4.2.3 beskriver 
fremgangsmåten for å beregne SFO-måltidets potensial for å kompensere for avvik fra offentlige 
anbefalinger i kostholdet.  
Kostholdsplanleggeren er et offentlig tilgjengelig nettbasert dataverktøy som beregner 
næringsinnholdet i et kosthold (Helsedirektoratet, 2016a). Mengde av hver matvare plottes inn i 
programmet.  Kostholdsplanleggeren sammenligner næringsverdien i kosten som registreres med 
offentlige anbefalinger og fremstiller resultatene grafisk.  Brukeren velger en profil basert på kjønn, 
alder og aktivitetsnivå. I denne oppgaven brukes en profil for gutt, 6-9 år, som er aktiv på fritiden (= 
60 minutters fysisk aktivitet daglig). I aldersgruppen 6-9 år er det ingen forskjell på næringsbehovet 
hos gutter og jenter, derfor er «gutt» vilkårlig valgt (Helsedirektoratet, 2013). En rapport fra 
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Helsedirektoratet fra 2008 viser at de fleste 4.-klassinger er fysisk aktiv > 60 minutter per dag 
(Anderssen, Kolle, Steene-Johannessen, Ommundsen, & Andersen, 2008). 66% av jentene og 90% av 
guttene som deltok var aktiv > 60 minutter daglig, de øvrige < 60 minutter.  
4.2.1 Beregninger for første forskningsspørsmål 
Hva serveres til SFO-måltidet på norske skoler og hva er næringsverdien av dette? 
Beregning av den gjennomsnittlige menyen 
Andelen hver matvare fra rapportene skal utgjøre i den gjennomsnittlige menyen, beregnes ut fra 
serveringsfrekvens for matvaren og antall skoler matvaren serveres på. Først undersøkes fordelingen 
av måltidstyper; brødmåltid, varmmat og kornblanding/havregrøt. Hertil benyttes IS-2137 (Staib et al., 
2013). For å beregne det detaljerte innholdet i de forskjellige måltidstypene senere i kapittelet, 
benyttes informasjon fra samtalene med to SFO-ledere og eksempler fra IS-2134, men hovedsakelig 
kartleggingen fra Sør-Trøndelag (Ingul, 2007).  
Fordelingen av måltidstyper 
Tabell 1 angir andel skoler i prosent som serverer forskjellige matvaregrupper i forskjellige 
serveringsfrekvenser. Tabellen er et utklipp fra IS-2137 og vises her fordi den danner grunnlaget for 
beregningene i tabell 16 og 17 (vedlegg 4).  
Tabellen tolkes slik i oppgaven at verdiene for «Brød, knekkebrød, rundstykke o.l. med pålegg», 
«Varm mat», «Frokostblanding/kornblanding/havregrøt» og «Annen mat» er hovedinnholdet i 
måltidene og dermed angir måltidsfordelingen, mens «Frukt», «Grønnsaker», «Yoghurt» og «Melk» 
til kornblanding tolkes som tilbehør til hovedinnholdet. «Vann», «Juice» og «Melk» tolkes som drikke 
til måltidene. Serveringsfrekvensene oppgis i prosent. Siden en summering av prosentsatsene per 
matvare alltid ville gitt 100%, må disse regnes om til antall serveringer for å vise størrelsesforholdet 
mellom postene. Utregningen, med justerte tall for de tre måltidstypene, vises i vedlegg 4. Dette gir 




























Innholdet i måltidstypene 
Informasjon fra to SFO-ledere: 
Begge de to intervjuede SFO-lederne uttaler at to brødskiver er den mest sannsynlige mengden brød 
per barn i et brødmåltid (vedlegg 1 og 2). Når melk og vann serveres som drikke samtidig, uttaler 
begge lederne at over halvparten velger bare vann. Begge oppgir paprika og agurk som de mest 
populære grønnsakene til brødmåltidet, men mengdene som konsumeres er forskjellig, skole A oppgir 
mengder som er nesten ti ganger større enn skole B. Skole A oppgir to skiver paprika og to skiver 
agurk per barn som en sannsynlig mengde (vedlegg 1). To skiver agurk = 12 gram og to skiver paprika 
= 20 gram. Skole B oppgir at en hel paprika og en agurk rekker til to brødmåltider for 70 barn 
(vedlegg 2). Ut fra grønnsakenes vekt slik det oppgis i Kostholdsplanleggeren, tilsvarer inntaket per 
grønnsak per barn per brødmåltid 2,32 gram agurk og 1,03 gram paprika på skole B (Helsedirektoratet, 
2016a). Begge oppgir salami som det mest populære pålegget. Skole A oppgir at egg serveres som 
pålegg og at den vanlige mengden per barn er et halvt egg (vedlegg 1). Begge oppgir makrell i tomat 
som det mest populære fiskepålegget. Begge oppgir at barna forsyner seg selv fra en buffet, og selv 
velger hva de vil spise. Begge SFOene serverer blant annet cornflakes og havregryn til kornmåltidet. 
En porsjon havregryn oppgis på skole B å være 150-200 gram havregryn med to desiliter melk 
(vedlegg 2), og en porsjon havregrøt er 2,75 desiliter på skole A (vedlegg 1). Begge oppgir at frukt 
Tabell 1: Matvare- og måltidskategorier i SFO-måltidet 
Oversikt over matvarer og matvaregrupper som serveres til SFO-måltidet i IS-2137. 
Kolonnene viser prosentandel av skolene som serverer matvaren i forskjellige 
frekvenser per uke. Utklipp fra IS-2137. 
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ikke er en del av SFO-måltidet, men serveres separat i en pause senere på dagen. Begge beskriver to 
pølser per barn som en sannsynlig mengde når pølser serveres som varm mat (vedlegg 1 og 2). Skole 
B oppgir 800 gram grønnsaker fordelt på 70 barn som en sannsynlig mengde grønnsaker som tilbehør 
til varm mat (vedlegg 2). Dette gir 11,43 gram per barn. Begge opplyser at de serverer posesupper, 
men at de lager grønnsakssuppe fra ferske råvarer innimellom (vedlegg 1 og 2).  
Data fra IS-2134: 
Den eneste varmretten samtlige av de 4 skolene serverer, er tomatsuppe (tabell 18, vedlegg 4).  
IS-2134 beskriver videre ett eksempel på et brødmåltid på en av skolene på observasjonsdagen 
(Fossgard et al., 2013 s. 20). Beskrivelsen siteres her og benyttes som utfyllende data senere i 
kapittelet. 
«Brød: kneippbrød, grovere brød, lyse rundstykker. 
Knekkebrød: Husmanns (grovt), frokost-knekkebrød (fint) 
Matfett: Soft flora 
Fiskepålegg: Makrell i tomat og kaviar 
Kjøttpålegg: Leverpostei, fårepølse, salami, servelat, kokt skinke, røkt skinke og kylling-pålegg. 
Grønnsaker: Agurk 
Melkebaserte pålegg: Hvitost, fløtemysost, prim 
Søte pålegg: Syltetøy 
Drikke: Lettmelk, vann» 
I rapporten står det videre: «Det var større bruk av kjøttpålegg enn fiskepålegg (…) og lite bruk av 
grønnsaker. I intervjuet gikk det frem at agurk ikke var dagligdags å ha på bordet.» Alle skolene 
serverte vann til varm mat, men rød saft til risengrynsgrøt. Vann, lettmelk og ekstra lett melk ble 
servert til smøremåltidene (Fossgard et al., 2013).  
Data fra kartleggingen i Sør-Trøndelag: 
Data fra tabellene tilhørende spørsmål 14-17 og 20-21 i rapporten brukes for å besvare hva innholdet i 






De følgende avsnittene viser fremgangsmåten for beregningene av andeler av matvarer som 2,86 
brødmåltider i den gjennomsnittlige menyen består av. 
Type brød: Brødtypene som tilbys er 5% fine brødtyper, 44% mellomgrove brødtyper, 26% grove 
brødtyper og 25% lyst knekkebrød (Tabell 19, vedlegg 4) 
Basert på uttalelser fra de to SFO-lederne, beregnes en servering av brød til å være to brødskiver eller 
knekkebrød per barn (vedlegg 1 og 2). Kostholdsplanleggeren beregner 40 gram per brødskive av loff, 
mellomgrovt og grovt brød, mens ekstra grovt veier 50 gram per skive (Helsedirektoratet, 2016a). 
Siden knekkebrød har en annen vekt per stykk enn brødskivene, regnes andelen ut separat. 1 servering 
knekkebrød = 2 knekkebrød = 28 gram. 25% av 2,86 brødmåltider à 28 gram knekkebrød = 20,02 
gram knekkebrød. Totalen av 2,86 brødmåltider à to skiver på 40 gram = 229 gram brød. Derfor 
beregnes andelen av forskjellige brødtyper ut fra prosentandel av 229 gram (229 gram = 100%).  
Det som legges inn i kostholdsplanleggeren er:  
Knekkebrød, lyst: 25% av 2,86 x 28 gram =  20,02 gram lyst knekkebrød 
Loff, fint brød: 5% av 229 gram = 11,45 gram fint brød 
Brød, halvgrovt, kjøpt, type kneippbrød: 44% av 229 gram = 100,75 gram halvgrovt brød 
Brød, grovt, kjøpt, type løvebrølbrød: 26% av 229 gram = 59,54 gram grovt brød.  
 
Type smørefett: 70% av SFO’ene bruker myk margarin som Soft, Vita, eller Bremyk (Ingul, 2007). 
22% bruker lettmargarin, mens de resterende 8% bruker meierismør (4%), hard margarin (1%), annen 
margarin (1%) eller ingenting (2%). Smør/margarin til en brødskive = 5 gram, til to brødskiver x 2,86 
måltider = 28,6 gram smørefett til hele brødmåltidandelen av menyen. Hard margarin og annen 
margarin legges sammen til hard margarin som representeres i beregningene med typen melange. 
Siden 2% ikke bruker smørefett, blir totalen av smørefett i 2,86 brødmåltider = 27,93 gram. 
Det som legges inn i kostholdsplanleggeren er:  
Myk margarin, type soft = 70% av 28,6 gram = 20,02 gram myk margarin 
Lettmargarin, type soft flora lett = 22% av 28,6 gram = 6,20 gram lett margarin 
Meierismør = 4% av 28,6 gram = 1,14 gram meierismør 




Type pålegg: Antall serveringer per sort regnes om til prosentandel av totalen med samme 
utregningsmodell som vist for brødtyper. Utregningene vises i tabell 20, vedlegg 4.  
Det som legges inn i kostholdsplanleggeren er:  
Magre kjøttpålegg representeres med kokt skinke. 1 skive skinke = 12 gram (Helsedirektoratet, 
2016a). Skinke til 5,72 skiver = 68,64 gram. 5% av dette = 3,43 gram kokt skinke. 
Andre kjøttpålegg representeres vha. salami. Her regnes to skiver salami à 7 gram per brødskive. 
Salami til 100% av brødmåltidet = 14 x 5,72 = 80,08. 8% av dette = 6,40 gram salami.  
Fiskepålegg deles inn i like deler makrell i tomat og kaviar, 6,5% hver (tabell 17, vedlegg 4). 
Kostholdsplanleggeren regner kaviar til en brødskive som 15 gram og makrell i tomat til en brødskive 
som 40 gram. Her velges makrell i tomat med 70 gram fisk per 100 gram, siden det tilsvarer Stabburet 
makrell som er et tilgjengelig merke i de fleste matvarekjedene. Kaviar til 5,72 skiver = 85,5. 6,5% av 
det = 5,58 gram kaviar. Makrell i tomat til 5,72 skiver = 228,8 gram. 6,5% av det = 14,87 gram 
makrell i tomat. 
Helfet ost. Her ble «hvitost, uspesifisert type» valgt. «Til en brødskive» = 20 gram. 20 x 5,72 = 114,4. 
8% herfra = 9,15 gram hvitost. 
Halvfet/mager ost. Her ble magerost, smørbar, 7% fett valgt, siden det er det midterste valget av 
magerostene i kostholdsplanleggeren (3, 7, eller 10% fett). Til en brødskive = 10 gram. 10 x 5,72 = 
57,2. 4% herfra = 2,29 gram magerost. 
Majones/remulade/majonessalater ble ikke servert på skole C på observasjonsdagen. 
Kostholdsplanleggeren beregner 10 gram majones til en skive og 30 gram majonessalat til en skive. 
Siden forskjellen er stor, deles denne posten i to like deler. 6% majones til hele brødmåltidet er med 
samme utregning som hittil vist 3,43 gram majones. 6% majonessalat = 10,30 gram majonessalat.  
Syltetøy: den midterste sukkerverdien for syltetøy i kostholdsplanleggeren ble valgt: 60% bær, 30% 
sukker. 4% av 20 gram til en brødskive x 5,72  = 4,58 gram syltetøy.  
Prim: 5% av 15 gram per brødskive = 4,29 gram primandel i hele brødmåltidet.  
Sjokolade/-karamell/-nøttepålegg: For å dekke kategorien best, ble Nugatti valgt, siden den både er et 
sjokolade- og nøttepålegg. 9% tilsvarer 7,72 gram Nugatti, når det beregnes 15 gram per skive.  
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Frukt serveres sannsynligvis til brødmåltidet, ikke som en del av pålegget. Mengde beregnes ut fra 
samtaler med SFO ledere ved to skoler (vedlegg 1 og 2). Et halvt middels stort eple, uspesifisert type 
regnes som frukt til et helt brødmåltid. 8% herfra = 8% av 62,5 gram = 5 gram eple.  
Grønnsaker serveres sannsynligvis oppskåret som supplement til pålegget, som beskrevet i eksempelet 
fra skole C i IS-2134 på observasjonsdagen og av SFO-lederne i vedlegg 1 og 2. De hyppigste 
grønnsakene var agurk og paprika på begge skolene. Her beregnes en middelverdi av mengdene 
oppgitt på de to skolene = en agurkskive à 6 gram og 1 skive paprika à 10 gram per brødmåltid. 6% av 
dette = 1,03 gram agurk og 1,72 gram paprika.  
Egg. Basert på samtale med en SFO leder (vedlegg 1) regnes ½ egg per skive = 28 gram per skive x 
5,72 = 160,16, 15% herfra = 24,02 gram kokt egg.  
Annet pålegg ekskluderes siden det ikke spesifiseres, uten å fordele andelen på de andre postene siden 
mengden er svært liten. 
Varm mat 
Tabell 18 (vedlegg 4) viser at halvparten av skolene i IS-2134 serverer pølse med potetstappe, en av 
fire serverer hot dog og en av fire serverer makaronigrateng med pølse (Fossgard et al., 2013). 
Samtaler med to SFO-ledere bekrefter at pølse er en hyppig servert rett og at den vanligste mengden er 
to pølser per barn (vedlegg 1 og 2). Pølse velges derfor som representant for kjøttretter. Det 
fremkommer i IS-2134 at den eneste retten alle fire skoler serverer er tomatsuppe. Denne velges derfor 
som eksempel på posesuppemåltidet. Risengrynsgrøt og havregrøt er de typene grøt som nevnes i 
rapportene. Siden havregrøt settes i samme kategori som kornblanding både i IS-2137 og i 
kartleggingen fra Sør-Trøndelag, beregnes grøt i andelen varmmat som risengrynsgrøt, kokt med 
lettmelk (Ingul, 2007; Staib et al., 2013). 36% av skolene i Sør-Trøndelag tilbyr sukker som tilbehør 
ofte og 20% tilbyr sukker i blant. Derfor beregnes sukker som en del av grøtmåltidet. Ostesmørbrød 
beregnes med det hyppigst serverte brødet, mellomgrovt, samt ketchup og hvitost av uspesifisert type. 
En servering = to brødskiver med 20 gram ost og en spiseskje ketchup à 20 gram til hver brødskive.  
Det som legges inn i kostholdsplanleggeren er:  
40 % av 1,37 serveringer pølse bestående av to grillpølser à 60 gram = 65,76 gram grillpølse 
26% av 1,37 serveringer tomatsuppe bestående av porsjoner à 350 gram = 124,67 gram tomatsuppe 
17% av 1,37 serveringer risengrynsgrøt bestående av en porsjon à 350 gram = 81,52 gram  
risengrynsgrøt og en teskje sukker 
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17% av 1,37 serveringer ostesmørbrød bestående av en porsjon med 80 gram mellomgrovt brød, to 
spiseskjeer ketchup og hvitost til to skiver = 18,63 gram mellomgrovt brød, 9,32 gram ketchup og  
9,32 gram hvitost.  
Tilbehør til varmrettene: 
Fordelingen av tilbehør til varmrettene vises i tabell 22 (vedlegg 4). Begrunnelse for tallfesting av 
serveringsfrekvensene samt detaljert utregning står i vedlegg 4.  
Ut fra antakelsen om at posesuppe, risgrøt og ostesmørbrød serveres uten tilbehør, fordeles dette 
tilbehøret på serveringen av kjøttprodukter, altså på 0,4 serveringer i uken. Det fremkommer ikke at 
noen av produktene er fullkornsprodukter, derfor velges kokt potet, kokt hvit pasta og kokt hvit ris. En 
servering av potet beregnes som 100 gram av sorten lagringspotet, kokt med skall, uten salt, siden 
kostverktøyet anbefaler porsjoner på 100 gram potet til barn 7-12 år (Regionalt senter for 
fedmeforskning og innovasjon, 2015). Pasta, naturell, kokt, en porsjon i kostholdsplanleggeren = 195 
gram. Basmati ble valgt som rissort, siden dette er en vanlig og tilgjengelig type. En porsjon i 
kostholdsplanleggeren = 160 gram. Som grønnsaksblanding velges frossen amerikansk blanding 
bestående av gulrøtter, erter og mais, da denne er rimelig i pris og tilgjengelig i mange 
detaljvarehandler. En desiliter = 50 gram regnes som en servering. 
Det som legges inn i kostholdsplanleggeren er:  
Potet: 18% av 0,4 serveringer = 7,2 gram kokt potet 
Pasta: 25% av 0,4 serveringer = 19,5 gram kokt pasta 
Ris: 15% av 0,4 serveringer = 9,6 gram kokt ris 
Grønnsaksblanding: 43% av 0,4 serveringer = 8,6 gram grønnsaksblanding 
Kornblanding/grøt 
Detaljert utregning beskrives og presenteres i tabell 23, vedlegg 4. Siden verdiene for hver type 
kornblanding i tabell 23 utgjør en svært liten del av ukemenyen, slås kategoriene sammen til tre 
kategorier. Havregrøt representerer havregrøt/havregryn/firkorn med en andel på 20,71%. Cornflakes 
representerer cornflakes, søtede kornblandinger, honnikorn/frostis/chocofrokost og andre 
kornblandinger. Andelen blir til sammen 44,67%. Usøtede kornblandinger slås sammen med puffet ris 
og hjemmelaget kornblanding og representeres i kostholdsplanleggeren med kornblanding, type 4-
korn. Andelen = 34,62%. Siden det ikke er opplyst om havregrøten er kokt på vann eller melk, deles 
mengden i kostholdsplanleggeren i to, halvparten på havregrøt kokt med vann og halvparten på 
havregrøt kokt med melk. Kostholdsplanleggeren regner en porsjon havregrøt som 350 gram, en 
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porsjon kornblanding som 100 gram og en porsjon cornflakes som 35 gram. Basert på samtaler med to 
SFO ledere anses disse porsjonene som akseptable (vedlegg 1 og 2). Begge SFO-lederne serverer 
syltetøy til kornblandinger (vedlegg 1 og 2), det gjør også over halvparten av de spurte skolene i Sør-
Trøndelag. Mengden syltetøy til en porsjon kornblanding regnes som en spiseskje à 16 gram. Den ene 
SFO lederen serverer aldri sukker ved sin skole, den andre serverer både sukker og syltetøy til korn og 
grøt (vedlegg 1 og 2). 36% av SFO’ene i Sør-Trøndelag serverer sukker som tilbehør ofte, og 20% 
serverer det i blant. Basert på dette beregnes en teskje sukker à 5 gram til en porsjon havregrøt. 
Melk og yoghurt som sannsynligvis serveres til kornblandingene, regnes inn i menyen i avsnittet 
tilbehør til måltidene. Andelene i 0,77 serveringer kornblanding fordeles seg på 20,71% havregrøt, 
44,67% cornflakes og 34,62% 4-korn blanding (tabell 23, vedlegg 4). 
Det som legges inn i kostholdsplanleggeren er:  
Havregrøt: 20,71% av 0,77 serveringer av 350 gram = 55,81gram havregrøt = 27,9 gram med melk og 
27,9 gram med vann. 
Sukker til 20,71% av 0,77 serveringer à 5 gram = 0,8 gram sukker 
Cornflakes: 44,67% av 0,77 serveringer av 35 gram = 12,04 gram cornflakes 
4-korn blanding: 34,62% av 0,77 serveringer av 100 gram = 26,66 gram 4-kornblanding 
Syltetøy til cornflakes og 4-korn blanding = til 79,29% av 0,77 serveringer = 9,77 gram syltetøy 
Tilbehør til måltidene 
Her beregnes postene frukt, grønnsaker, yoghurt, melk og juice (tabell 17). Kolonnen per skole per 
uke viser at frukt i gjennomsnitt serveres 2,66 ganger per uke, grønnsaker 2,19 ganger per uke, 
yoghurt 0,25 ganger, vann 4,72 ganger, helmelk 0,23 ganger, lettere melketyper 3,32 ganger, juice 
0,29 ganger og annen drikke 0,33 ganger. Basert på opplysninger i IS-2134 antas annen drikke å være 
rød saft som serveres til risgrøt (Fossgard et al., 2013). Utregningene står i vedlegg 4.  
Det som legges inn i kostholdsplanleggeren fra denne kategorien er:  
Frukt: 2,66 serveringer ukentlig. Her beregnes 1 x servering av oppskåret banan = 1/2 banan per barn 
= 60 gram banan, 1 x servering av 1/2 appelsin = 97,5 gram appelsin og 0,66 servering av ½ middels 
stort eple av type importert, uspesifisert = 62,5 gram/100x66 = 41,25 gram eple. 
Grønnsaker: 2,19 serveringer ukentlig. Mengdene og typene som beregnes hentes fra informasjon fra 
de to SFO-lederne oppga (vedlegg 1 og 2).  
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Her beregnes 1 x servering av 1 agurkskive, type norsk = 6 gram agurk, og 1 skive paprika à 10 gram 
= 10 gram paprika 
Og 1,19 serveringer av grønnsaksblanding ut fra eksempelet den ene SFO lederen ga, der cirka 800 
gram grønnsaker fordeles på 70 barn (vedlegg 2). 1 servering = 800/70 x 1,19 = 13,6 gram 
grønnsaksblanding av blomkål, erter, gulrot, fryst 
Yoghurt: 0,25 serveringer av et beger på 125 gram av type fruktyoghurt = 31,25 gram yoghurt 
Melk: 0,23 serveringer av et glass helmelk på 200 gram med 3,5% fett = 46 gram helmelk, 
Lettmelk/ekstra lett/skummet slås sammen som ekstra lett og = 3,32 serveringer à et glass på 200 gram 
= 664 gram ekstra lett melk (0,5% fett) 
Juice: Eplejuice og appelsinjuice er tilgjengelig og finnes i billige varianter. Her velges eplejuice. 0,29 
serveringer av et glass på 200 gram = 58 gram eplejuice 
Annen drikke: Et glass ferdigblandet husholdningssaft = 200 gram = 1 servering. 0,33 av dette = 66 
gram saft 
Beregning av den typiske menyen 
Den typiske SFO-menyen skal i høyere grad enn den gjennomsnittlige gjenspeile maten man ville 
finne på en tilfeldig valgt SFO i Norge. Grunnlaget for den typiske menyen er informasjon fra 
beregningen av den gjennomsnittlige menyen, uttalelser i IS-2134 og samtaler med de to SFO-lederne 
(vedlegg 1 og 2). Fordi den skal representere en realistisk ukemeny, settes den sammen av 5 hele 
måltider. 2,86 brødmåltider, 1,37 måltider med varm mat og 0,77 måltider med 
kornblanding/havregrøt rundes derfor av til 3 brødmåltider, 1 måltid med varm mat og 1 måltid med 
kornblanding. 
Innholdet i 3 brødmåltider 
Mellomgrovt brød er det typiske brødet i SFO-måltidet (tabell 19, vedlegg 4). I kostholdsplanleggeren 
velges kneippbrød 25-50% grovt. Det typiske smørefettet (70%) er myk margarin, derfor brukes dette 
her. De to spurte SFO-lederne uttrykte at salami var det foretrukne pålegget for flest barn (vedlegg 1 
og 2). Tabell 20 viser at egg med 15% og fiskepålegg med 13% er de to hyppigst serverte 
påleggstypene. De tre påleggene som velges til de tre brødmåltidene er basert på dette salami, egg og 
kaviar.  
Begge SFO-lederne samt eksempelmåltidet på observasjonsdagen fra IS-2134 vist tidligere i kapittelet, 
beskriver at frukt ikke er en del av SFO-måltidet (vedlegg 1 og 2). Derfor er frukt heller ikke en del av 
den typiske menyen. Grønnsaker som tilbehør til brødmåltid beregnes her i samme mengder som 
beskrevet i den gjennomsnittlige menyen. Tabell 17 viser at vann serveres til de fleste måltidene og at 
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lettmelk serveres til 3,32 av 5 serveringer. De to konfererte SFO-lederne sier at barna drikker langt 
mer vann enn melk når begge tilbys (vedlegg 1 og 2). Her beregnes her et halvt glass melk per barn 
per brødmåltid. Type melk velges ut fra beregningene for den gjennomsnittlige menyen, lettmelk med 
1% fett. Siden vann ikke påvirker næringsverdien, legges ikke vann inn i Kostholdsplanleggeren.  
Det som legges inn i kostholdsplanleggeren er:  
3 måltider à 2 brødskiver à 40 gram mellomgrovt brød = 240 gram mellomgrovt brød 
Margarin, uspesifisert type, myk, til 6 brødskiver = 30 gram myk margarin 
Salami, uspesifisert type, til to brødskiver, 4 skiver à 7 gram = 28 gram salami 
Kaviar av torskerogn til to brødskiver, 15 gram til hver = 30 gram kaviar 
Egg, kokt, til to brødskiver, et halvt egg per brødskive = 56 gram egg 
Agurk, norsk, rå, en skive à 6 gram per brødmåltid = 18 gram agurk 
Paprika, rød, rå, en skive à 10 gram per brødmåltid = 30 gram paprika 
Melk, lettmelk 1% fett, et halvt glass à 200 gram per brødmåltid = 300 gram lettmelk 
Innholdet i det varme måltidet 
Den hyppigst serverte retten i IS-2134 er tomatsuppe (tabell 18, vedlegg 4). Kartleggingen fra Sør-
Trøndelag viser at posesuppe er ett av de to hyppigst serverte varme måltidene (tabell 21, vedlegg 4). 
Derfor velges tomatsuppe som eksempel for varmmat. En voksen porsjon tomatsuppe er i 
kostholdsplanleggeren = 350 gram. Ut fra samtaler med SFO ledere, virker 350 gram som en 
akseptabel porsjon med tomatsuppe for barn i SFO-alder (vedlegg 1 og 2). 
Det som legges inn i kostholdsplanleggeren er:  
Tomatsuppe av pulver, porsjoner à 350 gram = 350 gram tomatsuppe 
Innholdet i måltidet med kornblanding 
I denne kategorien inngår både havregrøt, søte kornblandinger og usøtede müsliblandinger. Her velges 
en kornblanding som i høyest mulig grad viser en middelverdi av disse produktene som varierer fra 
næringsrike, usøtede müsliblandinger til raffinerte, søtede, næringsfattige kornblandinger. Cornflakes 
velges fordi den ikke er tilsatt sukker, og har en middels næringsverdi målt på innholdet av vitaminer 
og mineraler, i sammenligning med andre kornblandinger. Melk til 35 gram cornflakes beregnes som 
1,5 desiliter. SFO leder på skole A beskriver at kornblandinger som cornflakes serveres med 
sukkerredusert syltetøy, mens SFO leder ved skole B beskriver at de serverer sukker til (vedlegg 1 og 
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2). Derfor beregnes syltetøy med høy sukkerandel til dette måltidet, som en middelverdi av 
opplysningene fra skole A og B.  
Det som legges inn i kostholdsplanleggeren er:  
Corn flakes, type Kellogs, porsjon à 35 gram = 35 gram corn flakes 
Lettmelk, 1% fett, til en porsjon cornflakes = 150 gram lettmelk 
Syltetøy, 40% bær, 40% sukker, 1 spiseskje = 16 gram syltetøy 
4.2.2 Beregninger for andre forskningsspørsmål 
Hvor godt dekkes næringsbehovet hos barn i SFO-alder (6-9 år) med høy og lav sosioøkonomisk 
status av kostholdet deres, og blir avvik fra offentlige anbefalinger i kostholdet større eller mindre når 
SFO måltidet beregnes som en del av dette? 
Fremgangsmåten for å besvare første del av spørsmålet, er å sammenligne data om inntak av 
næringsstoffer for 4.-klassinger med lav og høy SØS fra Ungkost 3, med Helsedirektoratets 
anbefalinger for næringsinntak for barn i aldersgruppen 6-9 år (Hansen et al., 2015; Helsedirektoratet, 
2013). Dette vises i tabell 7 (kapittel 5.2). Utover næringsstoffene i tabell 7, inkluderes de 
matvaregruppene der avvikene fra anbefalingene er størst, ut fra konklusjonen i Ungkost 3 (Hansen et 
al., 2015) (kapittel 2.2.2). Disse er frukt og grønnsaker og fisk. 
For å besvare siste del av spørsmålet, sammenstilles avvikene som fremkom i første del av 
forskningsspørsmålet med den typiske menyen (kapittel 5.2, tabell 10 og 11).  
Fremgangsmåten er å dele daglig inntak av hvert næringsstoff på 5 måltider og gange med 4 måltider. 
Deretter adderes 1/5 av næringsstoffet i den typiske menyen, for å representere et SFO-måltid som en 
del av kostholdet. Resultatet er det daglige inntaket av næringsstoffer i ukedagene, når SFO-måltidet 
fra den typiske menyen er ett av 5 daglige måltider. Denne verdien ganges med 5 ukedager. To 
helgedager med verdien fra Ungkost 3 legges til. Denne summen deles på 7 for å vise gjennomsnittlig 
daglig inntak, når den typiske menyen bidrar med ett måltid, 5 av 7 dager i uken. Utregningene vises i 
vedlegg 4.  
4.2.3 Beregninger for tredje forskningsspørsmål 
Prioriteringene i den alternative menyen beskrives i kapittel 4.1.4. Utarbeidet på basis av de omtalte 
betingelsene, legges følgende 5 måltider inn i kostholdsplanleggeren:  
1. Pasta med laks, erter og kikerter 
Laksefilet = 40 gram 
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Rapsolje = 2,5 gram 
Frosne, grønne erter = 40 gram 
Hermetiske kikerter = 30 gram 
Fløtemelk, 0,75 dl = 0,37 dl matfløte 20% fett og 0,37 dl lettmelk med D-vitamin, 0,5% fett 
Fiskebuljong = 3 gram 
Fullkornspasta kokt med salt = 195 gram 
 
2. Brødskiver med egg og tomat, med grønnsaker og dipp  
Brød, ekstra grovt (75-100 %), kjøpt, type grovt og godt havrebrød: 2 skiver à 50 gram = 100 gram 
Margarin, soft ekstra, til to brødskiver = 10 gram 
Egg, 1 stykk, kokt til to brødskiver = 56 gram 
Tomat, norsk, rå, 4 skiver à 13 gram, to til hver brødskive med egg = 52 gram 
Gulrot, importert, rå = 50 gram 
Kålrot, kålrabi, norsk, rå = 25 gram 
Agurk, norsk, rå = 40 gram 
Yoghurt naturell = 75 gram  
Maarud dipmix holiday  = 5,5 gram 
 
3. Grovt brød med leverpostei, frukt 
Brød, ekstra grovt (75-100 %), kjøpt, type grovbrød uten hele korn: 2 skiver à 50 gram = 100 gram 
Leverpostei, med mindre fett, til to skiver = 40 gram 
Eple, importert, uspesifisert, rå. 1 middels eple = 125 gram 
Lettmelk med vitamin D, 0,7% fett, et halvt glass = 100 gram 
Margarin, soft ekstra, til to brødskiver = 10 gram 
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4. Grovt brød med makrell i tomat, frukt 
Brød, ekstra grovt (75-100 %), kjøpt, type grovbrød uten hele korn: 2 skiver à 50 gram = 100 gram 
Makrellfilet i tomat, 70% makrell, hermetisk, til to brødskiver = 80 gram 
Margarin, soft ekstra, til to brødskiver = 10 gram 
Lettmelk med vitamin D, 0,7% fett, et halvt glass = 100 gram 
Appelsin, rå  = 100 gram 
 
5. Korn med banan og rosin 
Kornblanding, type 4-korn, 1 porsjon à 100 gram = 100 gram 
Lettmelk med vitamin D, 0,7% fett, halvannen dl = 150 gram 
Banan, rå, en halv = 60 gram 
Rosiner = 15 gram 
Kompensasjonspotensialet i den alternative menyen beregnes for de næringsstoffene i kostholdet som 
avviker fra anbefalingene. For hvert næringsstoff beregnes oppnådd kompensasjonsgrad for de to 
gruppene av SØS (tabell 14 og 15, kapittel 5.3). I tillegg fremstilles grafisk hvor godt de 5 måltidene i 
den alternative menyen samsvarer med anbefalt inntak av næringsstoffer, forutsatt at de 5 måltidene 
inntas på en og samme dag.  
4.3 Etikk 
Metoden benyttet i oppgaven og oppgaven som helhet er i tråd med NMBUs etiske retningslinjer 
(Norges miljø- og biovitenskapelige universitet, 2015). Det benyttes bare publiserte data, derfor er det 
ikke nødvendig å søke Norsk samfunnsvitenskapelige datatjeneste, NSD, om tillatelse.  
Samtalene med de to SFO-lederne er konfidensielle og anonymisert. Notatene ble lagret elektronisk 
uten personidentifiserende spor i rådata. Fordi det bare er to samtaler, ble den første lagret som skole 
A og den andre som skole B, uten ytterligere kjennetegn. All e-post korrespondanse for å opprette 





Kapittel 5.1 viser resultatene for første forskningsspørsmål. Tabell 2-5 viser matvaresammensetningen 
og figur 1-3 viser næringsverdien av hele den gjennomsnittlige menyen, inndelt i makronæringsstoffer 
(figur 1), vitaminer (figur 2) og mineraler (figur 3). Figurene fremstiller hvor godt innholdet av hvert 
næringsstoff i menyen samsvarer med offentlige anbefalinger, forutsatt at de 5 måltidene inntas på 
samme dag. Tilsvarende viser tabell 6 matvaresammensetningen i den typiske menyen og figur 4-6 
næringsverdien av denne.  
Kapittel 5.2 viser resultater for 2. forskningsspørsmål. Første del av forskningsspørsmålet presenteres i 
underkapittel 5.2.1. Tabell 7 viser data for 4.-klassingers næringsinntak fra Ungkost 3. Tabellen viser 
også offentlige anbefalinger for næringsstoffene, og fremhever verdier der inntaket avviker fra 
anbefalingene. Resultatene for inntak av frukt og grønnsaker og fisk presenteres separat. 
Informasjonen samles og presenteres som grunnlaget for hva den alternative menyen skal inneholde. I 
kapittel 5.2.2 presenteres resultater for andre del av forskningsspørsmålet. Tabell 9 fremstiller summen 
av avvikene fra hvert næringsstoff i kostholdet per uke. Tabell 10 og 11 viser om avvikene fra 
anbefalingene i gruppene med høy og lav SØS økes eller reduseres, når den typiske menyen regnes inn 
som en del av kostholdet.  
Kapittel 5.3 viser resultatene for tredje forskningsspørsmål. Tabell 12 viser matvarene som inngår i 
den alternative menyen og figur 7-9 fremstiller næringsinnholdet grafisk, på tilsvarende måte som for 
den gjennomsnittlige og den typiske menyen. Underkapittel 5.3.2 presenterer resultatene for i hvilken 
grad den alternative menyen kan kompensere for avvikene fra anbefalingene i kostholdet (tabell 14 og 
15).  
5.1 Resultater for første forskningsspørsmål 
5.1.1 Resultater for den gjennomsnittlige menyen 
Matvarene som er lagt inn i Kostholdsplanleggeren vises i tabell 2-5. Disse er kildene til 









Matvarer som inngår i 2,86 brødmåltider 
Matvare Mengde i gram 
Knekkebrød, lyst 20,02  
Loff, fint brød 11,45 
Brød, halvgrovt, kjøpt, type kneippbrød 100,75 
Brød, grovt, kjøpt, type løvebrølbrød 59,54 
Myk margarin, type soft 20,02 
Lettmargarin, type soft flora lett 6,20 
Meierismør 1,14 
Hard margarin 0,57 
Kokt skinke 3,43 
Salami 6,40 
Kaviar av torskerogn 5,58 
Makrell i tomat 14,87 
Hvitost, uspesifisert type 9,15 
Magerost, smørbar, 7% fett 2,29 
Majones, ekte 3,43 
Majonessalat, ekte, 35% fett 10,30 
Syltetøy, 60 % bær, 30 % sukker 4,58 
Prim 4,29 
Nøttepålegg, type Nugatti 7,72 
Eple, importert, uspesifisert, rå 5,0 
Agurk, norsk, rå 1,03 
Paprika, rød, rå 1,72 




Tabell 2: Matvarer i brødmåltidene i den gjennomsnittlige menyen 





Matvarer som inngår i 1,37 måltider med varm mat 
Matvare Mengde i gram 
Grillpølse, uspesifisert type 65,76 
Tomatsuppe fra pose 124,67 
Risengrynsgrøt, med lettmelk 81,52 
Sukker, farin, raffinade 1,16 
Brød, halvgrovt (25-50 %), kjøpt, type Kneippbrød 18,63 
Ketchup, tomatketchup 9,32 
Hvitost, uspesifisert type 9,32 
Potet, lagringspotet, kokt med skall 7,20 
Pasta, naturell, kokt 19,5 
Ris, Basmati, kokt 9,60 








Matvarer i 0,77 måltider med korn 
Matvare Mengde i gram 
Havregrøt med vann 27,9 
Havregrøt med melk 27,9 
Sukker, farin, raffinade 0,8 
Cornflakes 12,04 
4-korn blanding 26,66 





Tabell 3: Matvarer i varme måltider i den gjennomsnittlige menyen 
Sorter av matvarer samt mengde i gram slik de ble lagt inn i Kostholdsplanleggeren.  
 
Tabell 4: Matvarer i kornmåltidet i den gjennomsnittlige menyen 










Matvare Mengde i gram 
Banan, rå 60,0 
Appelsin, rå 97,5 
Eple, importert, uspesifisert, rå 41,25 
Agurk, norsk, rå 6,0 
Paprika, rød, rå 10,0 
Grønnsaksblanding av blomkål, erter, gulrot, fryst 13,6 
Yoghurt, frukt 31,25 
Helmelk, 3,5% fett 46,0 
Lettmelk, med vitamin D, 0,5% fett 664,0 
Eplejuice, type Q 58,0 
Husholdningssaft, drikkeferdig 66,0 
 
 
Figur 1-3 viser utklipp fra kostholdsplanleggeren (Helsedirektoratet, 2016a). Disse fremstiller hvor 
godt næringsstoffene i den gjennomsnittlige menyen samsvarer med offentlige anbefalinger for 
aldersgruppen 6-9 år, forutsatt at de 5 måltidene inntas på én dag. Kostholdsplanleggeren viser ikke 
andel mettet fett, salt og tilsatt sukker i figuren. Mettet fett utgjør med 23,7 gram 11 E% i den 
gjennomsnittlige menyen. Tilsatt sukker utgjør 23 gram som tilsvarer 5 E%. Menyen inneholder totalt 
8,3 gram salt. Figur 1 viser innholdet av makronæringsstoffer og undergrupper av disse i den 
gjennomsnittlige menyen.  Kaloritilførselen fra denne ligger med 1995 kalorier på 17% mer enn 
anbefalt daglig inntak (1702 kalorier). Innholdet av omega 3 (150%) og omega 6 (167%) er høyt. 
Innholdet av totalt fett, enumettede og flerumettede fettsyrer, kostfiber og protein er innenfor anbefalt 
spennvidde (kapittel 2.1.3), mens karbohydrater ligger marginalt over (101%).   
Figur 2 viser at med unntak av D-vitamin, tilfører den gjennomsnittlige menyen over anbefalt mengde 
av vitaminene A (119%), E (188%), Tiamin (170%), Riboflavin (196%), B6 (121%), Folat (189%), B12 
(515%) og vitamin C (208%). Menyen tilfører 7µg som tilsvarer 70% av anbefalt mengde D-vitamin. 
Figur 3 viser at med unntak av jern (8,2 mg = 91%) tilfører den gjennomsnittlige menyen over anbefalt 
mengde av mineralene kalsium (197%), kalium (163%), magnesium (172%), sink (157%), selen 
(140%), kopper (210%), fosfor (319%) og jod (136%).  
 
Tabell 5: Matvarer som tilbehør i den gjennomsnittlige menyen 

































Figur 1: Samsvar mellom anbefalingene og innholdet av makronæringsstoffer i den gjennomsnittlige menyen 
Utklipp fra kostholdsplanleggeren som viser hvordan den gjennomsnittlige menyen samsvarer med anbefalt 
inntak av makronæringsstoffer for barn i alderen 6-9 år. Den horisontale streken representerer 100% av 
anbefalt daglig inntak, søylene viser hvordan inntaket av hvert næringsstoff samsvarer med anbefalingene.  























Figur 2: Samsvar mellom anbefalingene og innholdet av vitaminer i den gjennomsnittlige menyen 
Utklipp fra kostholdsplanleggeren som viser hvordan den gjennomsnittlige menyen samsvarer med 
anbefalt inntak av vitaminer for barn i alderen 6-9 år. Den horisontale streken representerer 100% 
av anbefalt daglig inntak, søylene viser hvordan inntaket av hvert næringsstoff samsvarer med 
anbefalingene.  





































5.1.2 Resultater for den typiske menyen 
Tabell 6 viser matvarene som er lagt inn i Kostholdsplanleggeren, og som er kildene til næringsstoffer 
i den typiske menyen. Beregningene ble vist i kapittel 4.2.1.  
Figur 4-6 viser utklipp fra kostholdsplanleggeren som fremstiller samsvaret mellom anbefalingene og 
tilførselen av næringsstoffer fra den typiske menyen (Helsedirektoratet, 2016a). Figur 4 viser at den 
typiske menyen med 1514 kalorier tilfører 89% av anbefalt daglig energiinntak, dersom de 5 
måltidene blir inntatt på samme dag. Anbefalingene for fett totalt, enumettet og flerumettet fett er 
innenfor anbefalt E%, mens omega 3 (128%) og omega 6 (240%) ligger over. Karbohydrater og 
protein er innenfor anbefalt nivå, mens innholdet av kostfiber er for lavt (83%). Mettet fett utgjør med 
14,8 gram 9 E% og tilsatt sukker med 15 gram 4 E%. Menyen inneholder 9,8 gram salt. Disse 
verdiene vises ikke i figuren. Figur 5 viser at med unntak av D-vitamin (5,2 µg = 52%) og B6 (65%), 
tilfører den typiske menyen over anbefalt mengde av vitaminene A (120%), E (193%), Tiamin 
(127%), Riboflavin (131%), Folat (153%), B12 (500%) og vitamin C (102%). Figur 6 viser at den 
typiske menyen tilfører under anbefalt nivå av mineralene kalsium (96%), jern (6,4 mg = 71%), 
kalium (97%) og jod (98%). Mineralene magnesium (105%), sink (127%), selen (173%), kopper 
(152%) og fosfor (204%) tilføres i tilstrekkelig grad fra den typiske menyen. Den typiske menyen 
inneholder 48 gram frukt og grønnsaker, som tilsvarer knapt 1/8 av anbefalt daglig inntak, og 30 gram 
Figur 3: Samsvar mellom anbefalingene og innholdet av mineraler i den gjennomsnittlige menyen 
Utklipp fra kostholdsplanleggeren som viser hvordan den gjennomsnittlige menyen samsvarer med 
anbefalt inntak av mineraler for barn i alderen 6-9 år. Den horisontale streken representerer 100% av 
anbefalt daglig inntak, søylene viser hvordan inntaket av hvert næringsstoff samsvarer med 
anbefalingene.  






























Matvarer i den typiske menyen 
Matvare Mengde i gram 
Brød, halvgrovt (25-50 %), kjøpt, type Kneippbrød 240 
Margarin, uspesifisert, myk 30 
Kaviar, av torskerogn 30 
Salami, uspesifisert type 28 
Egg, kokt 56 
Agurk, norsk, rå 18 
Paprika, rød, rå 30 
Lettmelk, 1% fett 300 
Tomatsuppe, av pulver 350 
Corn flakes, type Kelloggs 35 
Lettmelk, 1,0 % fett 150 
Syltetøy, 40 % bær, 40 % sukker 16 
 
Dette gir totalt: 
Frukt og grønnsaker: 48 gram 
Fet fisk/fiskeprodukter: 30 gram 












Tabell 6: Matvarer som inngår i den typiske menyen 









































Figur 4: Samsvar mellom anbefalingene og innholdet av makronæringsstoffer i den typiske menyen 
Utklipp fra kostholdsplanleggeren som viser hvordan den typiske menyen samsvarer med anbefalt inntak av 
makronæringsstoffer for barn i alderen 6-9 år. Den horisontale streken representerer 100% av anbefalt daglig 
inntak, søylene viser hvordan inntaket av hvert næringsstoff samsvarer med anbefalingene.  























Figur 5: Samsvar mellom anbefalingene og innholdet av vitaminer i den typiske menyen 
Utklipp fra kostholdsplanleggeren som viser hvordan den typiske menyen samsvarer med anbefalt inntak av 
vitaminer for barn i alderen 6-9 år. Den horisontale streken representerer 100% av anbefalt daglig inntak, 
søylene viser hvordan inntaket av hvert næringsstoff samsvarer med anbefalingene.  



































5.2 Resultater for andre forskningsspørsmål 
5.2.1 Samsvar mellom kostholdet og anbefalingene (del 1)  
Hvor godt samsvarer kostholdet hos barn i SFO-alder (6-9 år) med høy og lav sosioøkonomisk status 
med offentlige anbefalinger? 
Delkapittelet baserer seg på data fra Ungkost 3 og på Helsedirektoratets anbefalinger for barn i 
aldersgruppen 6-9 (Hansen et al., 2015; Helsedirektoratet, 2013).  
Tabell 7 viser at inntaket av de fleste vitaminer, mineraler og sporstoffer på gruppenivå er i tråd med 
anbefalingene for aldersgruppen 6-9 år. For begge gruppene er inntaket av D-vitamin og jern for lavt. 
4.-klassinger med lav SØS inntar 33% og 4.-klassinger med høy SØS 40% av anbefalt mengde D-
vitamin. Jerninntaket ligger 22% under anbefalt inntak for 4.-klassinger med lav SØS og 11% under 
for de med høy. 4.-klassinger med høy SØS har et natriuminntak som med 0,1 gram er marginalt over 
anbefalt nivå, samtidig som det totale saltinntaket er innenfor anbefalingene på maksimalt 6 gram 
daglig. Inntaket av energi avviker med 0,3 MJ for begge gruppene, men mens 4.-klassinger med høy 
SØS som gruppe inntar 0,3 MJ mer enn anbefalt energiinntak, inntar gruppen med lav SØS 0,3 MJ 
mindre enn anbefalt. Begge gruppene inntar med 13,1 E% for mye energi fra mettet fett. Begge 
gruppene inntar en for liten andel flerumettede fettsyrer. Avviket fra anbefalt minimumsnivå er høyere 
hos gruppen med lav (0,3 E%) enn med høy (0,1 E%) SØS. Inntaket av tilsatt sukker avviker hos 4.-
klassinger med lav SØS (2,3 E%) med mer enn hos de med høy SØS (1,9 E%). Fiberinntaket ligger 
Figur 6: Samsvar mellom anbefalingene og innholdet av mineraler i den typiske menyen 
Utklipp fra kostholdsplanleggeren som viser hvordan den typiske menyen samsvarer med anbefalt 
inntak av mineraler for barn i alderen 6-9 år. Den horisontale streken representerer 100% av 
dagsbehovet, søylene viser dekningsgraden per næringsstoff fra de 5 måltidene. 

























for begge gruppene i nedre del av anbefalt nivå, men er med 2,1 gram per MJ lavere hos 9-åringene 







Samsvar mellom næringsinntak og offentlige anbefalinger 
 Næringsstoff Lav SØS Høy SØS 
Anbf.   
6-9 år 
Diskrepans  
Lav SØS  
Diskrepans  
Høy SØS  
Energi MJ 6,8 (2,0) 7,4 (1,9) 7,1 -0,3 +0,3 
Vitamin A, RAE 589 (411) 663 (588) 400 Ingen Ingen 
Vitamin D, µg 3,3 (2,4) 4 (2,8) 10 -6,7 -6 
Vitamin E, mg 7 (3) 8 (3) 6 Ingen Ingen 
Tiamin, mg 1 (0,4) 1,2 (0,4) 0,9 Ingen Ingen 
Riboflavin, mg 1,3 (0,5) 1,4 (0,4) 1,1 Ingen Ingen 
vitamin B6, mg 1 (0,4) 1,1 (0,4) 1 Ingen Ingen 
Vitamin B12, µg 4,7 (2,1) 4,9 (2,2) 1,3 Ingen Ingen 
Niacin/B3, NEe mangler mangler 12 mangler mangler 
Folat, µg 167 (62) 187 (60) 130 Ingen Ingen 
Vitamin C, mg 43 (34) 48 (35) 40 Ingen Ingen 
Kalsium, mg 750 (338) 822 (322) 700 Ingen Ingen 
Jern, mg 7 (3) 8 (2) 9 -2 -1 
Magnesium, mg 229 (73) 261 (71) 200 Ingen Ingen 
Natrium, g 2,2 (0,8) 2,4 (0,8) Maks 2,3 g Ingen +0,1 
Salt, g 5,5 (2,1) 5,9 (2,0) Maks 6 g Ingen Ingen 
Kalium, g 2,1 (0,7) 2,4 (0,7) 2 Ingen Ingen 
Fosfor, mg 1190 (416) 1333 (394) 540 Ingen Ingen 
Selen, µg 31 (12) 34 (13) 30 Ingen Ingen 
Jod, µg mangler mangler 120 mangler mangler 
Kopper, mg mangler mangler 0,5 mangler mangler 
Tabell 7: Samsvar mellom inntak av næringsstoffer i Ungkost 3 og offentlige anbefalinger  
Kolonne 2 og 3 viser gjennomsnittlig daglig næringsinntak blant 4.-klassinger i Ungkost 3 i to 
grupper av SØS. Kolonne 4 viser offentlige anbefalinger for næringsinntak og kolonne 5-6 viser 
eventuelle diskrepanser, markert med rødt, mellom næringsinntaket og offentlige anbefalinger. 
Tallene som markeres med fet type viser signifikante forskjeller mellom gruppene av SØS. Tallene for 
næringsinntaket er hentet fra Ungkost 3.  
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 (E%) av 
næringsstoff  E%  E%  E%  Diskrepans  Diskrepans 
Protein 15,9 (2,6) 15,9 (2,6) 10-20 E% Ingen Ingen 
Fett 31,7 (5,9) 31,8 (5) 25-40 E% Ingen Ingen 
   mettede    
   fettsyrer 13,1 (3,1) 13,1 (2,7) Maks 10 E% +3,1 +3,1 
   enumettede  10,8 (2,3) 10,8 (2) 10-20 E% Ingen Ingen 
   flerumettede  4,7 (1,5) 4,9 (1,4) 5-10 E%  -0,3-5,3 -0,1-5,1 
Karbohydrater  50,8 (6,9) 50,5 (5,8) 45-60 E% Ingen Ingen 
   tilsatt sukker  12,3 (7,1) 11,9 (5,5) maks 10 E% +2,3 +1,9 
Gram/MJ      
Kostfiber, g/MJ 2,1 (0,6)  2,3 (0,5) 2-3 g/MJ  0-0,9 0-0,7 
 
 
Diskrepansen mellom anbefalt inntak og rapportert daglig inntak av D-vitamin er 6,7 µg for gruppen 
med lav SØS og 6,0 µg for gruppen med høy SØS (tabell 7). Den alternative menyen må bidra med 
46,9 µg D-vitamin for å kompensere for den ukentlige mangelen kostholdet medfører i gruppen med 
lav SØS (tabell 9). Tilsvarende kompensasjonsbehov for gruppen med høy SØS er 42 µg D-vitamin. 
Diskrepansen mellom anbefalt inntak av jern og rapportert daglig inntak er 2 mg for gruppen med lav 
SØS og 1 mg for gruppen med høy SØS. Den alternative menyen må bidra med 14 mg jern for å 
kompensere avvikene fra anbefalingene i gruppen med lav SØS og med 7 mg for å kompensere i 
gruppen med høy SØS. Selv dersom den alternative menyen hadde vært helt uten mettet fett, ville den 
ikke kunne kompensere fullt ut for overvekten av mettet fett i kostholdet, siden SFO-måltidet bare er 
ett av 5 daglige måltider, 5 av 7 dager i uken. Dersom et daglig SFO-måltid 5 dager i uken som en del 
av kostholdet i Ungkost 3 hadde vært helt uten mettet fett, ville den gjennomsnittlige E%en fra mettet 
fett blitt 11,23 % (vedlegg 5). E% fra flerumettet fett må i den alternative menyen være 7,98 for å 
kompensere for avvikene fra anbefalingene i kostholdet hos gruppen med lav SØS og 5,98 E% i 
gruppen med høy (vedlegg 5). Dersom den alternative menyen ikke inneholder noe tilsatt sukker, vil 
kostholdet med den alternative menyen som ett av 5 daglige måltider, 5 dager i uken gi 9,1 E% tilsatt 
sukker for barna med lav SØS og 8,8 E% for de med høy. Full kompensasjon for kostholdets høye 
innhold at tilsatt sukker, via et sukkerfritt SFO-måltid, er altså mulig.  
Frukt og grønnsaker: 
I Ungkost 3 fremkommer det at 4.-klassingene spiser mindre frukt og grønnsaker enn anbefalt og at 
barn med høy SØS inntar mer av alle undergruppene av frukt og grønnsaker enn barn med lav SØS. 
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(tabell 8). Inntaket av grønnsaker er signifikant forskjellig mellom gruppene. Ut fra et anbefalt inntak 
på minimum 400 gram daglig (kapittel 2.1.3), spiser 4.-klassinger med høy SØS 161 gram for lite og 




Matvare Inntak i gram lav SØS Inntak i gram høy SØS 
Grønnsaker 64* 86* 
Frukt, bær 61 70 
Juice, smoothie 74 83 




Helsedirektoratet anbefalinger for inntak av fisk tilsvarer 57 gram (28,5 gram fet og 28,5 gram mager) 
fisk daglig (kapittel 2.1.3). 4.-klassinger med lav SØS inntar 18 gram fisk/skalldyr daglig. Dette er 39 
gram mindre enn anbefalt mengde. 4.-klassinger med høy SØS inntar med 25 gram daglig, 32 gram 
under anbefalingene.  For å kompensere for det ukentlige underskuddet i gruppen med lav SØS må 
den alternative SFO-menyen inneholde 274 gram (137 gram fet og 137 gram mager) fisk. Tilsvarende 
tall for gruppen med høy SØS er 224 gram (112 gram fet og 112 gram mager) fisk.  
Mengdene den alternative menyen må inneholde av forskjellige næringsstoffer og matvarer, for å 
kompensere for avvikene fra anbefalingene i kostholdet oppsummeres her (tabell 9). Dette refereres 
videre til som kompensasjonsbehov. Utregningene vises i vedlegg 5.  
  
Tabell 8: Inntak av frukt og grønnsaker blant 4.-klassinger i Ungkost 3 
Daglig inntak av frukt og grønnsaker i to grupper av SØS. Data hentet fra 















D-vitamin 46,9 µg 42 µg 
Jern 14 mg 7 mg 
Frukt og grønnsaker 1407 gram 1127 
Fet fisk 137 gram 112 gram 
Mager fisk 137 gram 112 gram 
Mettet fett Minst mulig innhold* Minst mulig innhold* 
Flerumettet fett 7,98 E% 5,98 E% 
Tilsatt sukker Minst 2,3 E% Minst 1,9 E% 
 
 
5.2.2 Den typiske menyens påvirkning på kostholdet (del 2)  
Blir avvik fra anbefalingene større eller mindre når SFO-måltidet beregnes som en del av kostholdet? 
Tabell 10 viser påvirkningen av den typiske menyen på kostholdet hos 4.-klassinger med lav SØS. 
Den viser at avvikene fra anbefalingene reduseres i forhold til innholdet av D-vitamin, fisk, mettet fett, 
flerumettet fett og tilsatt sukker i kostholdet, mens den øker avvikene i forhold til frukt og grønnsaker 
og jern. Påvirkningen fra den typiske menyen medfører at E% fra tilsatt sukker ligger innenfor 
anbefalt maksimalt nivå. Utover tilsatt sukker kompenserer ikke den typiske menyen fullt ut for noen 
av avvikene fra anbefalingene i denne gruppen.   
  
Tabell 9: Summen av avvikene fra anbefalingene per uke 
Mengden av næringsstoffer og matvarer den alternative menyen må tilføre for å 
kompensere for avvikene fra anbefalingene i kostholdet. * = full kompensasjon 


















Typisk meny  
som del av 
kostholdet* 
Påvirkning på 
avvik fra offentlige 
anbefalinger 
D-vitamin µg 3,3  6,7 5,2  3,6 Avviket reduseres  
Jern mg 7 2 6,4  6,9 Avviket økes  
Frukt og grønnsaker g 199  201 48  177,4 Avviket økes 
Fiskeprodukter g 18 10,5 30  19,7 Avviket reduseres  
Mettet fett E% 13,1 3,1  9  11 Avviket reduseres  
Flerumettet fett E% 4,7 0,3  9  4,8 Avviket reduseres  




Tabell 11: Den typiske menyens påvirkning på avvikene i gruppen med høy SØS 
Tabellen viser hvordan den typiske menyen påvirker avvikene fra anbefalingene i kostholdet hos 4.-klassinger 
med høy SØS fra Ungkost 3. Inntaket av næringsstoffer/matvarer i kostholdet og avvik fra anbefalingene viser til 












Typisk meny  
som del av 
kostholdet* 
Påvirkning på avvik fra 
offentlige anbefalinger 
D-vitamin µg 4 6 5,2  4,17 Avviket reduseres 
Jern mg 8 1 6,4  7,7 mg Avviket økes  
Frukt og grønnsaker g 239 161 48  212 gram Avviket økes 
Fiskeprodukter g 25 3,5 30  26 gram Avviket reduseres 
Mettet fett E% 13,1 3,1 9  11 Avviket reduseres 
Flerumettet fett E% 4,9 0,1 9  4,9 Avviket påvirkes ikke 
Tilsatt sukker E% 11,9 1,9 4  9,4 Avviket reduseres 
 
Tabell 11 viser påvirkningen av den typiske menyen på kostholdet hos 4.-klassinger med høy SØS. 
Avvikene fra anbefalingene i kosten reduseres for D-vitamin, fisk, mettet fett og tilsatt sukker. Også i 
Tabell 10: Den typiske menyens påvirkning på avvikene i gruppen med lav SØS 
Tabellen viser hvordan den typiske menyen påvirker avvikene fra anbefalingene i kostholdet hos 4.-
klassinger med lav SØS fra Ungkost 3. Inntaket av næringsstoffer/matvarer i kostholdet og avvikene fra 
anbefalingene viser til daglig inntak. Innholdet i den typiske menyen viser til innholdet i hele 
ukemenyen.*Utregning vises i vedlegg 5. 
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denne gruppen blir E% fra tilsatt sukker innenfor maksimal anbefalt mengde. Mens avvikene fra 
anbefalingene om innhold av flerumettet fett ble redusert i gruppen med lav SØS, påvirkes de i så liten 
grad for gruppen med høy SØS at denne virkningen forsvinner når tallene rundes av til en desimal 
(vedlegg 5).  
5.3 Resultater for tredje forskningsspørsmål  
I hvilken grad kan SFO-måltidet settes sammen slik at det kompenserer for avvik fra offentlige 
anbefalinger i kostholdet hos barn med høy og lav sosioøkonomisk status? 




Matvare Gram per servering Antall serveringer Mengde (g) 
per uke 
Laksefilet 40 1 40 
Rapsolje 2,5 1 2,5 
Frosne, grønne erter 40 1 40 
Hermetiske kikerter 30 1 30 
Matfløte, 20% fett 37 1 37 
Ekstra lett melk, med D-
vitamin, 0,5% fett 
37 1 37 
Buljongpulver 3 1 3 
Fullkornpasta kokt med salt 195 1 195 
Brød, ekstra grovt (75-100 
%), kjøpt, type grovt og godt 
havrebrød 
50 gram per brødskive To brødskiver 100 
Margarin, soft ekstra 5 gram per brødskive Til 6 brødskiver 30 
Egg, kokt ½ per brødskive Til to brødskiver 56 
Tomat, norsk, rå 2 skiver à 13 gram per 
brødskive 
Til to brødskiver 52 
Gulrot, importert, rå 50 1 50  
Kålrot, kålrabi, norsk, rå 25 1 25 
Agurk, norsk, rå 40 1 40 
Yoghurt naturell Tilsvarer ¼ rømmebeger  
=75 gram 
1 75 
Tabell 12: Oversikt over matvarene i den alternative menyen 




Maarud dipmix, Holiday ¼ pose 5,5 gram 1 5,5 
Brød, ekstra grovt (75-100 
%), kjøpt, type grovbrød 
uten hele korn 
50 gram per skive 4 brødskiver 200 
Leverpostei, med mindre fett 20 gram per skive Til to brødskiver 40 
Eple, importert, uspesifisert, 
rå 
1 middels stort = 125 gram 1 125 
Lettmelk med vitamin D, 
0,7% fett 
200 0,5 x 2 200 
Makrellfilet i tomat, 70% 
makrell, hermetisk 
40 gram per brødskive Til to brødskiver 80 
Appelsin, rå En stor halv = 100 1 100 
Kornblanding, type 4-korn 100 gram 1  100 
Lettmelk med vitamin D, 
0,7% fett, til korn 
150 gram 1 150 
Banan, rå En halv = 60 gram 1 60 
Rosiner 15 gram 1 15 
 
Frosne erter telles som grønnsaker, men ikke kikerter (Direktoratet for e-helse, 2017). 80 gram makrell 
i tomat med 70% makrellandel gir 56 gram makrell. Dermed inneholder menyen totalt 507 gram frukt 
og grønnsaker, 96 gram fet fisk/fiskeprodukter og 0 gram mager fisk (tabell 13). E% fra mettet fett er 
9, fra flerumettet 7 og fra tilsatt sukker 1. Menyen inneholder 9,6 gram salt. Innholdet av både omega 
3 (395%), omega 6 (185%) og kostfiber (245%) er høyt (figur 7). Innholdet av energi i den alternative 
menyen, ligger med 2529 kalorier på 149% av anbefalt daglig inntak for barn i alderen 6-9 år som er 
1702 kalorier (figur 7). Dette medfører at søylene som viser innholdet av fett, karbohydrater og protein 
i figur 7 fremstiller innholdet av disse næringsstoffene som for høyt, selv om disse ligger innenfor 
anbefalt E% (kapittel 2.1.3). E% fra fett i den alternative menyen er med 32 E% innenfor anbefalt nivå 
(25-40 E%). Det samme gjelder for karbohydrater med 51 E% (anbefaling 45-60 E%) og protein med 
17 E% (anbefaling 10-20 E%).  
Det totale innholdet av D-vitamin i den alternative menyen er 14,6 µg som tilsvarer 146% av anbefalt 
daglig inntak (figur 8). Vitamin A ligger med 994% på nesten 10 ganger anbefalt daglig inntak, og 
vitamin B12 med 1077% over. Vitamin E (288%), Tiamin (314%), Riboflavin (223%), vitamin B6 








Næringsstoff/matvare Mengde E% 
Vitamin D (µg) 14,5  - 
Jern (mg) 20,8 - 
Mettede fettsyrer (gram) 25 9 
Cis-flerumettede fettsyrer (gram) 20,7 7 
Omega-3 (gram) 7,47 3 
Omega-6 (gram) 17,52 6 
Sukker, tilsatt (gram) 4,7 1 
Frukt og grønnsaker (gram) 507 - 
Fet fisk (gram) 96 - 















Tabell 13: Næringsstoffer og matvaregrupper den alternative 
menyen har fokus på 
Tabellen viser innholdet av de næringsstoffene og 
matvarene i den alternative menyen, som avviker fra 
anbefalingene i 4.-klassingers kosthold.  
 
Figur 7: Innhold av makronæringsstoffer i den alternative menyen 
Figuren viser innholdet av makronæringsstoffer i den alternative menyen, og hvordan innholdet av 
næringsstoffene samsvarer med offentlige anbefalinger, dersom de 5 måltidene i menyen blir inntatt på 
samme dag.  

























Innholdet av jern er 20,7 mg (tabell 13). Dette tilsvarer 230% av anbefalt daglig inntak (figur 9). 
Mineralene kalsium (144%), kalium (214%), magnesium (293%), sink (219%), selen (370%), kopper 























Figur 8: Innhold av vitaminer i den alternative menyen 
Figuren viser innholdet av vitaminer i den alternative menyen, og hvordan innholdet av næringsstoffene 
samsvarer med offentlige anbefalinger, dersom de 5 måltidene i menyen blir inntatt på samme dag.  























Figur 9: Innhold av mineraler i den alternative menyen 
Figuren viser innholdet av mineraler i den alternative menyen, og hvordan innholdet av 
næringsstoffene samsvarer med offentlige anbefalinger, dersom de 5 måltidene i menyen blir inntatt 
på samme dag.  


























Tabell 14 viser i hvilken grad den alternative SFO-menyen kan kompensere for manglene i kostholdet 
hos 4.-klassinger med lav SØS i Ungkost 3. Utregningene vises i vedlegg 5. Den alternative menyen 
kan kompensere for cirka 31 % av avvikene for D-vitamin og fullstendig for avvikene på jern (tabell 
14). Selv om hvert SFO-måltid i den alternative menyen i gjennomsnitt inneholder over 100 gram 
frukt og grønnsaker, altså cirka ¼ av daglig anbefalt mengde, kompenserer dette bare for 36% av 
mangelen i kostholdet. 35% av ønsket kompensasjonsgrad for fisk oppnås. Når den alternative menyen 
beregnes inn i kostholdet som ett daglig måltid, 5 av 7 dager i uken, reduseres det totale innholdet av 
mettet fett i kostholdet med 0,59 E% (vedlegg 5). Dette tilsvarer en forbedring på 4,5% i forhold til 
anbefalt maksimalt inntak. Tilsvarende øker innholdet av flerumettet fett med 0,33 E%, slik at total 
E% fra flerumettet fett blir 5,03 og dermed er innenfor minimum anbefalt inntak. Den alternative 
menyen kan kompensere fullstendig for avviket fra anbefalingene som det høye inntaket av tilsatt 
sukker i kostholdet utgjør. E% fra tilsatt sukker der den alternative menyen er regnet inn som en del av 












som del av 
kostholdet 
Kompensasjonsgrad 
Vitamin D 46,9 µg 14,6 µg 4,9 µg 31% 
Jern 14 mg 20,7 mg 8,96 ≈ 9 Fullstendig  
Mettet fett Størst mulig 
reduksjon 
9 E% 12,5 E% 4,5% 
Flerumettet fett Øke E% med 7,98 7 E% 5,03 E% Fullstendig  
Tilsatt sukker 2,3 E% 1 E% 9,3 E% Fullstendig  
Frukt, 
grønnsaker 
1407 gram 507 gram 243 gram 36% 
Fisk totalt 274 gram  96 gram 29 gram 35% 
 
 
Tabell 14: Den alternative menyens kompensasjonspontensial for 4.-klassinger med lav SØS 
Tabellen viser i hvilken grad den alternative menyen kompenserer for avvikene fra anbefalinger i kostholdet hos 
4.-klassinger med lav SØS, når den alternative menyen regnes inn som ett av 5a daglige måltider, 5 av 7 dager i 




Tabell 15: Den alternative menyens kompensasjonspontensial for 4.-klassinger med høy SØS 
Tabellen viser i hvilken grad den alternative menyen kompenserer for avvikene fra anbefalinger i kostholdet hos 
4.-klassinger med høy SØS, når den alternative menyen regnes inn som ett av 5a daglige måltider, 5 av 7 dager i 









som del av 
kostholdet 
Kompensasjonsgrad 
Vitamin D 42 µg 14,6 µg 5,5 µg 35% 
Jern 7 mg 20,7 mg 9,8 Fullstendig  
Mettet fett Størst mulig 
reduksjon 
9 E% 12,5 E% 4,5 % 
Flerumettet fett Øke E% med 
5,98 
7 E% 5,2 E% Fullstendig  
Tilsatt sukker 1,9 E% 1 E% 9 E% Fullstendig  
Frukt, grønnsaker 1127 gram 507 278 gram 45% 
Fisk totalt 224 gram  96 gram 35 gram 43% 
 
Den alternative menyen kan kompensere for 35% av avviket for anbefalt inntak av D-vitamin hos 4.-
klassingene med høy SØS og fullstendig (100%) for avvikene for jern (tabell 15). 
Kompensasjonsgraden for frukt og grønnsaker er 45% og for fisk 43%. Menyen bedrer samsvaret 
mellom inntak og anbefalinger for mettet fett med 4,5% og fører til at E% fra flerumettet fett er 
innenfor minimum anbefalt nivå. Menyen kompenserer fullstendig for E% fra tilsatt sukker. Når den 
alternative menyen regnes som en del av kostholdet, blir den nye E% fra tilsatt sukker 9. Utregningene 
vises i vedlegg 5.  
Figur 10 fremstiller i hvilken grad den alternative menyen som en del av kostholdet fører til at 
minimum og maksimum av anbefalt inntak oppnås (tabell 14 og 15). Den alternative menyen fører til 
at begge gruppene ligger innenfor anbefalingene av jern, tilsatt sukker og flerumettet fett. Dersom det 
regnes som at full kompensasjon er oppnådd når kosten inneholder minimumsnivået for 
anbefalingene, er det ikke forskjeller mellom gruppene på oppnådd kompensasjonsgrad for disse 
næringsstoffene, selv om det er forskjeller i de konkrete mengdene (tabell 14 og 15). Forskjeller 
mellom gruppene av høy og lav SØS er at menyen kompenserer for 8 % mer av det totale fiskeinntaket 
i gruppen med høy SØS, enn i den med lav (figur 10). Tilsvarende kompenserer den med 4% mer for 

















Kompensasjonsgrad i % 
Figur 10: Den alternative menyens kompensasjonsgrad 
Figuren viser i hvilken grad den alternative menyen kompenserer for avvikene fra 
offentlige anbefalinger i to grupper av SØS, ut fra kostholdet til 4.-klassinger i Ungkost 3.  



























Problemstilling i oppgaven: I hvilken grad kan SFO-måltidet forbedre barnas kosthold og bidra til 
reduserte sosiale forskjeller i kosthold?  
6.1 Oppsummering av hovedfunn 
Den gjennomsnittlige menyen dekker 91% av anbefalt inntak av jern og 70% av anbefalt inntak av D-
vitamin (figur 2 og 3 kapittel 5.1.1). Utover dette oppnås anbefalt inntak av samtlige næringsstoffer, 
men den gjennomsnittlige menyen gir ikke et representativt bilde av kosten ved norske SFOer.  
Den typiske menyen gir med 89% av anbefalt energiinntak et for lavt næringsinntak (figur 4, kapittel 
5.1.2). Innholdet av tilsatt sukker (4 E%) og mettet fett (9 E%) er innenfor anbefalte mengder. Menyen 
avviker fra offentlige anbefalinger når det gjelder enkelte vitaminer og mineraler. 52% av anbefalt 
inntak av D-vitamin oppnås (figur 5). Tilsvarende tall for vitamin B6 er 56% (figur 5), og jern 71% 
(figur 6). Tilførselen av kalsium (96%), kalium (97%) og jod (98%) ligger knapt under anbefalt inntak 
(figur 6). Innholdet av frukt og grønnsaker ligger med 48 gram på cirka 1/8 av anbefalt daglig inntak 
(jfr. kapittel 2.1.3). Innholdet av fisk ligger med 30 gram kaviar på litt over halvparten av anbefalt 
daglig inntak. Den typiske menyen reduserer avviket fra anbefalingene i barnas kosthold i begge 
gruppene av SØS når det gjelder D-vitamin, fisk, mettet fett, og tilsatt sukker (kapittel 5.2.2). Den øker 
avvikene for anbefalt inntak av frukt og grønnsaker og marginalt for jerninntaket i begge gruppene. 
Mens avviket fra anbefalt mengde av flerumettet fett i kostholdet reduseres i gruppen med lav SØS, 
når den typiske menyen regnes inn som en del av dette, forblir verdien uendret i gruppen med høy 
SØS. 
Data fra Ungkost 3 viser at inntaket av D-vitamin og jern i 4.-klassingers kosthold er for lavt i forhold 
til anbefalingene og at det er signifikante forskjeller mellom inntaket i gruppen med høy og med lav 
SØS (tabell 7, kapittel 5.2.1). Inntaket i gruppen med lav SØS er på 33% av anbefalt mengde D-
vitamin og 78% av anbefalt mengde jern. Tilsvarende tall for gruppen med høy SØS er 40% (D-
vitamin) og 89% (jern). Inntaket av tilsatt sukker og mettet fett er for høyt i begge gruppene, mens 
inntaket av fisk, frukt og grønnsaker ligger under anbefalt nivå, og er lavere for begge kategoriene i 
gruppen med lav SØS.  
Den alternative menyen kompenserer for avvikene fra anbefalingene med følgende 
kompensasjonsgrad i gruppen med lav SØS: D-vitamin 31%, jern 100%, mettet fett 4,5%, flerumettet 
fett 100% tilsatt sukker 11,95%, frukt og grønnsaker 36%, fet fisk 70% og mager fisk 0%  (tabell 14, 
kapittel 5.3.2). Tilsvarende tall for gruppen med høy SØS er D-vitamin 35%, jern 100%, mettet fett 
4,5%, flerumettet fett 100%, tilsatt sukker 100%, frukt og grønnsaker 45%, fet fisk 86%, mager fisk 
0% (tabell 15, kapittel 5.3.2). Forskjellen på oppnådd kompensasjonsgrad mellom gruppene er for 
totalt fiskeinntak (8%),  D-vitamin (4%) og frukt og grønnsaker (9%) figur 10. Kompensasjonsgraden 
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er størst på alle punkter for gruppen med lav SØS, bortsett fra for E% fra mettet fett, som var lik for 
begge gruppene i utgangspunktet.  
6.2 Diskusjon av resultater 
6.2.1 Diskusjon av resultater for første forskningsspørsmål  
Den typiske menyen er mer næringsfattig enn den gjennomsnittlige (kapittel 5.1.1 og 5.1.2). Den 
typiske inneholder 6,4 megajoule (MJ) (1514 kalorier), mens barnas behov er anslått av 
Helsedirektoratet til å ligge på rundt 7,1 MJ (1702 kalorier). Selv om den inneholder 5 hele måltider, 
og dette trolig (kapittel 6.3.3) er i overkant av sannsynlig mengde mat for et barn på 6-9 år, dekker den 
bare 89% av kaloribehovet (figur 4). Det er sannsynlig at den ville inneholde mer næringsstoffer, 
dersom den inneholdt mer energi, siden næringsstoffene i den typiske menyen stammer fra samme 
kilder som energien, med unntak av tilsatt sukker. Begge menyene inneholder for lave mengder D-
vitamin og jern. Forholdet mellom D-vitamin og jern i menyene står i forhold til energiinnholdet i 
menyene. Den typiske menyen inneholder 76% av energien som den gjennomsnittlige inneholder, 
74% av D-vitamininnholdet og 78% av jerninnholdet. En sammenligning av figur 1 og 4, viser at 
forholdet mellom andre makronæringsstoffer følger et tilsvarende mønster. De flerumettede fettsyrene 
omega 3 og omega 6 er de makronæringsstoffene menyene inneholder i høyere grad enn 
anbefalingene, og omega 6 i høyere grad enn omega 3. En tilsvarende sammenligning av 
vitamininnholdet i den gjennomsnittlige og den typiske menyen, ved hjelp av figur 2 og 5, viser også 
likheter. Begge menyene inneholder høye mengder B12 som tilsvarer flere hundre 100% av 
anbefalingene, E-vitamin opp mot 200% av anbefalingene, og et lignende størrelsesforhold for 
vitaminene A, D, B-vitaminene og C-vitamin, men den typiske menyen inneholder konsekvent lavere 
mengder av samtlige vitaminer. Sammenlikningen av mineraler i figur 3 og 6 viser samme tendens; 
størrelsesforholdet mellom søylene innad i figurene ligner i begge menyene. Unntaket er selen, som 
den typiske menyen med 173% inneholder mer av enn den gjennomsnittlige (140%). Kildene til selen 
i den typiske menyen er hovedsakelig kaviar (12,3 µg), mellomgrovt brød (12 µg), egg (5 µg) og 
ekstra lett melk (9 µg). Da den gjennomsnittlige menyen inneholder mindre mengder av disse 
matvarene, blir innholdet av selen også mindre. Samsvaret mellom den gjennomsnittlige og den 
typiske menyen kan tyde på at den typiske menyen er representativ for innholdet i SFO-måltidet, 
basert på oppgavens datagrunnlag.  
På tross av det lave næringsinnholdet i den typiske menyen, inneholder den med 9,8 gram salt mest 
salt av de tre menyene, samtidig som de andre to menyene dekker næringsbehovene bedre. 9,8 gram 
salt er nesten tre ganger anbefalt mengde (< 3,5 gram). En porsjon tomatsuppe (350 gram), som utgjør 
et helt måltid i den typiske menyen, inneholder 2,8 gram salt, 4,2 gram tilsatt sukker og minimale 
mengder vitaminer og mineraler (Mattilsynet et al., 2017). Andre posesupper, som betasuppe og 
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fiskesuppe av pulver, har lignende næringsinnhold (Mattilsynet et al., 2017). Posesupper bidrar til at 
næringsinnholdet i SFO-måltidet er lavt.  
Dersom et brødmåltid hadde vært byttet ut med et pølsemåltid i den typiske menyen (kapittel 6.3.4), 
ville dette påvirket næringsinnholdet på følgende måte. To grillpølser per barn (120 gram) ville bidratt 
med 2,4 gram salt, 12 gram mettet fett, og 1,2 mg jern (Mattilsynet et al., 2017). Totalen av mettet fett 
i den typiske menyen ville blitt cirka 24 gram (14,8 gram/5 x 4 + 12 = 23,84), mens kaloriinnholdet 
ikke ville endret seg betydelig (1514 kalorier/5 x 4 + 313 kalorier fra to pølser = 1524 kalorier). Dette 
regnestykket regner pølsene inn uten tilbehør. Pølsene ville forsterket problemområdene salt og mettet 
fett i den typiske menyen. Selv om et måltid med to pølser inneholder 1,2 mg jern, inneholder et 
måltid med to brødskiver mellomgrovt brød 1,36 mg jern. Siden pølsene inneholder hem-jern, vil 
biotilgjengeligheten være høyere slik at mer jern vil tas opp av kroppen enn ikke-hem jernet i 
brødskivene (Wessling-Resnick, 2014). Det ville likevel samlet sett vært ernæringsmessig bedre å 
servere et brødmåltid med grovt brød, på grunn av pølsenes høye innhold av mettet fett og salt. Fordi 
oppgaven velger å fremstille den typiske menyen med tre brødmåltider, fremstår menyen som i høyere 
grad i tråd med anbefalingene, enn om den hadde basert seg på to varme måltider ukentlig, slik at et 
pølsemåltid hadde vært inkludert.  
Salami og kaviar er bidragsytere til næringsstoffene som avviker fra anbefalingene. 28 gram salami gir 
menyen 1,5 gram salt og 3,7 gram mettet fett. 30 gram kaviar tilfører 1,8 gram salt, 4,2 gram tilsatt 
sukker og 1,4 gram mettet fett (Mattilsynet et al., 2017). Samme mengde svolværpostei (30 gram) ville 
tilført under en tredjedel av saltmengden (0,5 gram) og litt mer mettet fett (1,8 gram), men langt 
mindre sukker (0,2 gram). Samtidig ville den tilføre mer D-vitamin, og tre ganger så mye omega 3 
fettsyrer (kapittel 6.3.6). Innholdet av selen er cirka 50% høyere i svolværpostei (60 µg/100 gram) enn 
i kaviar (41 µg/100 gram).  
Foruten jern er kalsium, kalium og jod mineralene den typiske menyen inneholder litt for små 
mengder av (figur 6). En porsjon cornflakes (35 gram) gir 1,3 gram kostfiber, 0,4 gram salt, 1,4 gram 
kalsium, 29 mg kalium og 0 µg jod (Mattilsynet et al., 2017). En porsjon havregryn (150 gram) gir 
16,2 gram kostfiber, 0 gram salt, 39 mg kalsium, 573 mg kalium og 0,75µg jod. En porsjon 4-korn 
blanding (100 gram) gir 13,1 gram kostfiber, 0 gram salt, 33 mg kalsium, 375 mg kalium og 0 µg jod. 
Selv om cornflakes inneholder vitaminer og mineraler, er dette i små mengder (Mattilsynet et al., 
2017). Denne matvaren har lavt næringsinnhold sammenlignet med alternativer som omtales i 
datagrunnlaget, slik som havregryn og 4-kornblanding.  
Den typiske menyen inneholder 4 E% tilsatt sukker og er dermed innenfor anbefalingene om 
maksimalt 10 E% sukker. Tilsatt sukker bidrar ikke med næringsstoffer og kan med fordel utelates 
fullstendig fra kosten. Kildene til tilsatt sukker i den typiske menyen er syltetøy, kaviar og tomatsuppe 
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(Helsedirektoratet, 2016a). Ingen av disse matvarene tilfører næringsstoffer som ikke kan tilføres fra 
andre og mer næringsrike matvarer som bær, svolværpostei og tomat. Det inkluderes hverken 
sukkerholdige pålegg eller matvarer som vafler, boller, kjeks og kaker i den typiske menyen (kapittel 
6.3.4). I den gjennomsnittlige menyen er E% fra sukker høyere (5 E%) enn i den typiske (4 E%). Der 
inkluderes sukkerholdig pålegg, men ikke vafler, boller, kjeks og kaker. Dette kan tyde på at innholdet 
av tilsatt sukker i SFO-måltidet ved norske skoler sannsynligvis er høyere enn det som fremkommer i 
den typiske og den gjennomsnittlige menyen. 
Selv om den typiske menyen inkluderer 3 brødmåltider, inneholder den ikke nok kostfiber (figur 4). 
Det mellomgrove brødet tilfører bare 3,9 gram fiber per 100 gram, mens grovt brød av samme type 
(first price) ville tilført 5,3 gram fiber og ekstra grovt ville tilført 5-7 gram fiber per 100 gram 
(Mattilsynet et al., 2017). Innholdet av frukt og grønnsaker er svært lav i den typiske menyen. Et 
høyere inntak av frukt og grønnsaker ville også gitt mer fiber, i tillegg til vitaminer og mineraler 
(Nasjonalt råd for ernæring, 2011). Det lave innholdet av frukt og grønnsaker er det største avviket fra 
offentlige anbefalinger i den typiske menyen (kapittel 5.1.2). Dette skyldes både at SFO sannsynligvis 
serverer for lite frukt og grønnsaker i forhold til anbefalingene, at bare en andel av barna forsyner seg 
av grønnsaker som blir gjort tilgjengelig (skole B, vedlegg 2), og at frukten som oppgis i tabell 17 ikke 
regnes inn som en del av den typiske menyen. Den typiske menyen inneholder ikke fisk utover 30 
gram kaviar som pålegg. Basert på datagrunnlaget for første forskningsspørsmål, er denne mengden 
fisk representativ for andelen fisk i SFO-måltidet (Fossgard et al., 2013; Ingul, 2007; Staib et al., 
2013). Andelen av både mager og fet fisk må økes for at SFO-måltidet skal samsvare med offentlige 
anbefalinger.  
Datagrunnlaget for første forskningsspørsmål er mangelfullt. Derfor kan bearbeidingen av dette bare 
lede til konklusjoner om de mest tydelige avvikene, og ellers generelle trekk og tendenser. Resultatene 
som fremkommer for første forskningsspørsmål samsvarer med konklusjonene i forskningen på SFO-
måltidet (kapittel 2.2.1). Innholdet av næringsstoffer i SFO-måltidet er på de fleste områder i tråd med 
de offentlige anbefalingene. Der er noen klare forbedringsområder. SFO-måltidet inneholder for lite 
D-vitamin og jern, for lite frukt og grønnsaker og fisk, og den varme maten er mer næringsfattig enn 
brødmåltidene. I oppgaven fremkommer også for store mengder salt som et vesentlig avvik fra 
anbefalingene.  
Hvilken betydning disse avvikene fra anbefalingene kan ha, og for hvem, diskuteres i neste delkapittel.  
6.2.2 Diskusjon av resultater for andre forskningsspørsmål 
Data fra Ungkost 3 som gjengis i kapittel 5.2.1 viser at det er forskjeller på næringsinnholdet i 
kostholdet hos barn med høy og med lav SØS (tabell 7). Avvikene fra anbefalingene gjelder de samme 
makronæringsstoffene, vitaminene, mineralene og matvaregruppene i begge gruppene av SØS. De 
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fleste avvikene er høyere i gruppen med lav SØS. Dette gjelder for D-vitamin og jern, flerumettede 
fettsyrer, tilsatt sukker, frukt og grønnsaker og fisk. Avvikene fra anbefalt E% fra mettet fett er lik i 
begge gruppene, mens gruppen med høy SØS har et marginalt forhøyet innhold av natrium (0,1 gram). 
Dette kan skyldes et totalt høyere energiinntak. Forskjellene mellom gruppene bekrefter litteraturen 
som beskriver at helsedeterminanten kosthold fordeles ulikt i ulike grupper av SØS (kapittel 2.3). At 
problemområdene i kosten er det samme i begge gruppene av SØS, men jevnt over større i gruppen 
med lav SØS, styrker argumentet om at tiltak rettet mot hele befolkningsgrupper er mer effektive enn 
tiltak som bare rettes mot bunnen (kapittel 2.3).  
Tabell 10 og 11 viser hvordan avvikene fra anbefalingene i kostholdet påvirkes av den typiske 
menyen. Kostens innhold av flerumettet fett påvirkes ikke for gruppen med høy SØS når den typiske 
menyen inkluderes i kostholdet, men den påvirkes i positiv retning for gruppen med lav SØS. 
Tabellene viser at forskjellen mellom gruppene (0,2 E%) halveres når den typiske menyen regnes inn. 
For begge gruppene reduseres kostholdets avvik fra anbefalingene når det gjelder D-vitamin, fisk, 
tilsatt sukker og det økes når det gjelder jern og frukt og grønnsaker. Dette indikerer at dagens SFO-
måltid er ernæringsmessig bedre enn barnas kosthold på noen områder, men ernæringsmessig 
dårligere på andre.  
Avviket fra anbefalingene reduseres mer i gruppen med lav SØS enn gruppen med høy når det gjelder 
flere næringsstoffer. Kostens innhold av D-vitamin økes med 0,3 µg for gruppen med lav og 0,17 µg 
for gruppen med høy SØS når den typiske menyen inkluderes. Tilsvarende tall for fiskeprodukter er 
1,7gram/1 gram og tilsatt sukker 2,6 E%/2,5 E%. Reduksjonen av mettet fett er med 2,1 E% lik i 
begge gruppene. Dette kan tyde på at et SFO-kosthold som reduserer avvikene fra anbefalingene kan 
ha større betydning for barn med lav SØS, enn for barn med høy SØS.  
For de næringsstoffene hvor avvikene økes, økes de mer for gruppen med høy SØS. Avviket for jern 
øker med 0,1 mg for gruppen med lav SØS og 0,3 mg for gruppen med høy. Avviket for frukt og 
grønnsaker øker med 21,6 gram i gruppen med lav og 27 gram for gruppen med høy SØS. For å 
undersøke forholdet mellom økningen og kostens totale innhold av næringsstoffene, regnes et 
eksempel om fra mengde til prosentvis økning. Dette er for å kontrollere at det er en reell trend at 
avvikene øker mest i gruppen med høy SØS, at det ikke bare beror på at gruppen har et høyere inntak 
av matvaren eller næringsstoffet. Den prosentvise økningen i avviket for anbefalt inntak av frukt og 
grønnsaker i gruppen med lav SØS er 12% (199/1,77 = 112 = 12% økning) og for gruppen med høy 
13% (239/2,12 = 113 = 13%). Dette tyder på at et SFO-måltid som er mer næringsfattig enn barnas 
kosthold, i høyere grad endrer kostholdet hos barn med høy SØS enn barn med lav, fordi deres 
utgangspunkt er bedre.  
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6.2.3 Diskusjon av resultater for tredje forskningsspørsmål 
Den alternative menyen er satt sammen av næringsrike matvarer som gjør at 5 måltider dekker nesten 
halvannen dags energibehov (figur 7). Hensikten med dette er at den i høyest mulig grad skal 
kompensere for avvikene fra anbefalingene. Dette valget diskuteres videre i kapittel 6.3.6. 
Tabell 14 og 15 viser i hvilken grad den alternative menyen kompenserer for avvikene fra 
anbefalingene som fremkommer i tabell 7. På samme måte som for den typiske menyen, øker 
næringsstoffene mest i gruppen med lav SØS, når den alternative menyen regnes inn som en del av 
kostholdet. Økningen i det daglige kostholdet i gruppen med lav SØS/høy SØS er for D-vitamin 1,6 
µg/1,5 µg, jern 2 mg/1,8 mg, frukt og grønnsaker 44gram/39 gram og fisk 11 gram/10 gram. At 
inntaket øker mer for gruppen med lav SØS betyr at forskjellene mellom gruppene reduseres. 
Reduksjonen i mettet fett med 0,6 E% i det daglige kostholdet for begge gruppene tilsvarer en bedring 
på 4,5%. Selv om gruppen med lav SØS fortsatt har mindre flerumettet fett og tilsatt sukker i 
kostholdet enn gruppen med høy SØS, kommer begge gruppene innenfor minimumsnivået av anbefalt 
inntak av flerumettet fett, og maksimumsnivået av tilsatt sukker, og forskjellene mellom gruppene 
reduseres.  
I kostholdet fra Ungkost 3 er den prosentvise forskjellen i inntak av frukt og grønnsaker mellom 
gruppene 20% (239/1,99 = 120). Med den alternative menyen som en del av kostholdet er forskjellen 
14% (278/2,43 = 114). Tilsvarende tall for fisk er 39% (25/0,18 = 139) og med den alternative menyen 
21% (35/0,29 = 121). Det betyr at forskjellene mellom gruppene reduseres når den alternative menyen 
inkluderes i kostholdet.  
I den alternative menyen inkluderes kilder til næringsstoffer som inneholder mettet fett (kapittel 6.3.6). 
Derfor kompenserer den alternative menyen bare med 4,5% av kostholdets avvik fra anbefalt innhold 
av mettet fett. Med den alternative menyen som en del av kostholdet, blir ny E% fra flerumettet fett 
5,03 E% i gruppen med lav SØS. Det vil si at det kan ha vært gunstig å inkludere margarin som 
fettkilde, for å prioritere et høyt innhold av flerumettet fett i den alternative menyen på bekostning av 
et høyere innhold av mettet fett, siden dette fører til at begge gruppene kommer innenfor 
anbefalingene for flerumettet fett. Dersom menyen ikke skulle tatt hensyn til rammebetingelsen 
økonomi, ville et bedre alternativ vært å inkludere flerumettet fett som omega 3 fettsyrer fra fisk, og 
byttet vanlig margarin med lettmargarin. Uavhengig av om skolene får flere ressurser til å kjøpe mat 
til SFO-måltidet, er det usannsynlig at dette vil kunne kompensere for hele avviket fra anbefalt inntak 
av D-vitamin. D-vitamin fra sollys regnes ikke inn her, men er en viktig kilde som sommeren (Jones, 
2014). Når kosttilskudd inkluderes i Ungkost 3, blir inntaket av D-vitamin for 4.-klassinger som 
gruppe økt til 7 µg daglig (Hansen et al., 2015). Rapporten skiller ikke mellom høy og lav SØS på 
dette punktet. Ut fra funnene hittil, og tendenser i kosthold som påvirkes av SØS (kapittel 2.3.1), er det 
mulig at barn med høy SØS får mer D-vitamin tilskudd enn barn med lav SØS. Det er derfor av 
70 
 
betydning å diskutere hvorvidt skolen skal gi tilskudd av D-vitamin til alle barn, men det rommer ikke 
denne oppgaven.  
Oppgaven presenterer bare tall for næringsstoffene og matvarene som 4.-klassingene i Ungkost 3 som 
gruppe inntar for lite av gjennom kostholdet. Sannsynligvis vil individer i gruppene ligge under 
anbefalt inntak for mange av de øvrige næringsstoffene i tabell 7, selv om gruppegjennomsnittet inntar 
tilstrekkelig mengde. Dette gjelder særlig for næringsstoffer der gruppegjennomsnittet for inntak 
ligger på eller like over anbefalt inntak. For gruppen med lav SØS gjelder dette for E-vitamin, tiamin, 
riboflavin, vitamin B6, C-vitamin, kalium, selen og kostfiber. Den alternative menyen inneholder 
288% av anbefalt daglig inntak av E-vitamin, 314% tiamin, 223% riboflavin, 237% vitamin B6, 235% 
C-vitamin, 214% kalium, 370% selen og 245 % av anbefalt inntak av kostfiber.  
Næringsinntaket hos 4.-klassingene i Ungkost 3 er sannsynligvis høyere enn for en 1.-klassing eller 2.-
klassing (kapittel 6.3.5). Dersom det stemmer, vil avvikene fra anbefalingene være større for SFO-
barna som gruppe, enn det som fremkommer i tabell 7. Samtidig som det i så fall medfører at den 
alternative menyen i lavere grad kompenserer for avvikene fra anbefalingene, blir behovet for 
kompensasjon i form av et næringsrikt SFO-måltid større.  
6.3 Diskusjon av metode 
I dette kapittelet diskuteres metodiske valg, vurderinger og fremgangsmåte. Et viktig ledd i å vurdere 
kvaliteten i oppgavens metode, er å vurdere datakildene som ble benyttet. Derfor starter kapittelet med 
kildekritikk.  
6.3.1 Kildekritikk 
Litteratursøket avdekket fire rapporter som kunne brukes for å besvare forskningsspørsmålene 
(kapittel 4.1.1). Den største utfordringen ved datagrunnlaget er knappheten i materialet. SFO-måltidet 
er lite forsket på, hvilket Staib et al. (2013) også skriver i IS-2137. Oppgaven må derfor baseres på de 
få dataene som finnes. Dataene brukes i analysen slik de oppgis i rapportene, siden det ikke finnes 
flere eller mer nøyaktige data, og siden det ikke har vært mulig å avgjøre hvordan identifiserte 
skjevheter i rapportene skulle kunne korrigeres. Samtalene med SFO-lederne er to tilfeldige eksempler 
som brukes som utfyllende data i oppgaven, på grunn av dataknappheten i det tilgjengelige materialet 
(vedlegg 1 og 2). De to skolene har til sammen 250 barn. Totalt antall barn i SFO skoleåret 2016/2017 
er 160.994 (kapittel 2.2). Disse svarene gjelder dermed bare for 0,16% av befolkningsgruppen SFO 
barn. Dette er ett forhold som reduserer generaliserbarheten til resultatene i de tre menyene. Det 
samme gjelder for eksempelet fra IS-2134 i samme kapittel, dette er ett eksempel fra én skole, én dag 
og er derfor lite representativt for befolkningsgruppen.  
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I oppgaven defineres validitet som at forskningen måler det den har til hensikt å måle og reliabilitet 
som graden av oppnåelse av samme resultat ved gjentatte målinger (Laake, Hjartåker, Dag S. Thelle, 
& Veierød, 2013). Laake et al. (2013 s 63) knytter intern eller indre validitet til studiepopulasjonen og 
ytre til generaliserbarheten av funnene og skriver at mangler i studieplanen, datainnsamlingen eller –
analysen vil redusere resultatenes validitet.   
Styrker og svakheter ved IS-2137 
IS-2137 er utgitt av Helsedirektoratet som er et fag- og myndighetsorgan underlagt Helse- og 
omsorgsdepartementet (Fossgard et al., 2013; Helsedirektoratet, 2017c; Staib et al., 2013). 
Helsedirektoratet som utgiver taler for en høy grad av pålitelighet i det publiserte materialet, siden 
direktoratet samarbeider med de fremste offentlige institusjonene på områdene helse og ernæring, 
herunder folkehelseinstituttet, universitetene, mattilsynet og forskjellige råd og utvalg som 
Helsedirektoratet utnevner for forskjellige fagområder, herunder Nasjonalt råd for ernæring, som er 
utgiver av kostrådene (kapittel 2.1.3) (Helsedirektoratet, 2017c).  
2509 barneskoler og barne- og ungdomsskoler ble invitert (Staib et al., 2013). 87 spesialskoler ble 
ekskludert fordi de ikke hadde ordinære ordninger og derfor ikke passet med tidligere kartlegginger av 
skolemåltider. 762 skoler deltok. Et lavt antall respondenter kan medføre utvalgsskjevhet, for 
eksempel dersom SFO-ledere på skoler med et usunt mattilbud i mindre grad ønsker å delta i en slik 
kartlegging. Dette vil i så fall kunne redusere studiens indre validitet (Laake, Olsen, & Benestad, 
2013). Rapporten gir ikke videre opplysninger om kjennetegn ved skoler som deltok eller ikke deltok, 
men lav deltakelse i en studie kan redusere resultatenes generaliserbarhet (Laake, Hjartåker, et al., 
2013). SFO-ledere ved skolene besvarte nettbaserte spørreskjema med 72 spørsmål, herunder 48 
oppfølgingsspørsmål (Staib et al., 2013). Informasjon fra IS-2134 gav innspill til spørreskjemaene. 
Disse ble validert gjennom en pilotundersøkelse der et utvalg SFO-ledere besvarte et utkast til 
spørreskjemaet og siden ble intervjuet angående innholdet og forståeligheten i spørsmålene. For 82% 
av de deltakende skolene svarte SFO-lederne på undersøkelsen. For de øvrige svarte enten rektor, 
inspektør eller medarbeidere i SFO. Det opplyses ikke i rapporten hvilket grunnlag deltakere svarte ut 
fra, om de baserte seg på hukommelsen eller for eksempel på skriftlige menyplaner, men begge deler 
kan medføre informasjonsskjevhet, som i så fall vil svekke den indre validiteten (Laake, Olsen, et al., 
2013).  
Både utvalgs- og informasjonsskjevhetene fra IS-2137 vil kunne påvirke validiteten av resultatene i 
denne oppgaven, ved at måltidsfordelingen av brødmåltid, varm mat og kornblanding kunne blitt 
annerledes i den gjennomsnittlige og den typiske menyen, og samtlige matvareandeler i den 
gjennomsnittlige menyen kunne blitt påvirket av et annet utvalg og en annen datainnsamlingsmetode i 
IS-2137. Særlig ville måltidsfordelingen hatt en stor betydning for resultatene i oppgaven. Dersom IS-
2137 for eksempel ville angitt at det serveres to måltider med varm mat ukentlig, ville et brødmåltid i 
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den typiske menyen blitt erstattet av et måltid med pølser og makaroni, og et brødmåltid i den 
alternative menyen ville blitt erstattet av et måltid med fiskekaker og grønnsaker. Dette ville gitt en 
mer ugunstig næringsprofil i den typiske menyen og ville ført til at den alternative menyen i høyere 
grad ville møtt offentlige anbefalinger for inntak av fisk. Dataene ble analysert ved at spørreskjemaene 
ble importert til statistikkprogrammene IBM SPSS, hvorpå de ble presentert i krysstabeller og 
beskrivende frekvensanalyser. Svarkategorier med svarprosent under 10% ble ikke inkludert og 
kategoriene for antall dager i uken i tabellen (tabell 1 i oppgaven), ble slått sammen. Dette gjelder 1, 2, 
3 og 4 dager i uken som ble slått sammen til kategoriene 1-2 dager og 3-4 dager. I oppgaven regnes 
kategorien 1-2 dager som 1,5 dager og 3-4 dager som 3,5 dager (kapittel 4.2.1). Dersom de 
opprinnelige kategoriene hadde vært oppgitt, ville resultatene i oppgaven blitt mer nøyaktige.  
Skjevhetene i IS-2137 svekker validiteten til resultatene for første forskningsspørsmål og i mindre 
grad for 2. og 3. forskningsspørsmål, da dataene i disse i mindre grad stammer fra data fra IS-2137 enn 
i første forskningsspørsmål.  
Styrker og svakheter ved IS-2134  
IS-2134 er også utgitt av Helsedirektoratet (jfr. forrige avsnitt). Studien er en kvalitativ forstudie til IS-
2137 og har bare 4 deltakende skoler (Fossgard et al., 2013). Denne inkluderes fordi det finnes så få 
data som kan besvare første forskningsspørsmål. Rapporten oppgir ikke utvalgskriteriene for de 4 
deltakende skolene, annet enn at de skulle bidra med størst mulig variasjon i størrelse, geografisk 
beliggenhet og mattilbud. Data ble samlet inn ved hjelp av observasjon og intervju med rektor og 
SFO-leder, med semistrukturerte intervjuguider. Det ble gjennomført en pilot på én skole hvorpå 
intervjuguiden og observasjonsskjemaet ble tilpasset. Det ble gjort lydopptak fra intervjuene som 
siden ble transkribert. Observasjonsnotatene ble skrevet på data og printet ut for å brukes i analysen. 
Forfatterne kvalitetssikret materialet ved triangulering, der de sammenlignet data fra intervjuene og fra 
observasjonen. Slik fremkom blant annet at det ble satt frem agurk på buffeten til brødmåltidet på 
observasjonsdagen, men at det ikke var vanlig å servere grønnsaker til brødmaten. Eksempelet viser 
informasjonsskjevhet som ble oppdaget på grunn av triangulering. I IS-2137 ble denne 
kvalitetssikringen ikke gjort, det er derfor mulig at den inneholder uoppdaget informasjonsskjevhet.  
Styrker og svakheter ved kartleggingen fra Sør-Trøndelag 
Samtlige skoler med SFO i Sør-Trøndelag fylke deltok i kartleggingen (Ingul, 2007). Denne gir derfor 
et godt bilde av mattilbudet på SFOene i fylket. Dersom matvaner og kosthold i Sør-Trøndelag fylke 
er annerledes enn i andre fylker, vil det sannsynligvis påvirke hva som serveres på SFO. Det kunne 
ikke identifiseres forskjeller til kosten som fremkommer i de andre rapportene, da data fra 
kartleggingen i Sør-Trøndelag ble bearbeidet. Lege dr. med. Charlotte Björk Ingul gjennomførte 
undersøkelsen og skrev rapporten. Ut fra beskrivelsen, tolkes det slik at hun utførte denne jobben 
alene. I motsetning til kvalitetssikringen i Helsedirektoratets publikasjoner, som omtalt ovenfor, er det 
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større sannsynlighet for at feil oppstår når bare én fagperson utfører en jobb. Et eksempel på dette fra 
kartleggingen i Sør-Trøndelag er prosentsatsene for mellomgrove brødtyper og halvfet/mager ost 
(kapittel 4.2.1). Summen av serveringene av mellomgrove brødtyper = 101% og summen av 
halvfet/mager ost = 120%. Begge burde vært 100%. Dette gir en følgefeil i estimatet. Da det er ukjent 
hvilke poster som er feil, brukes tallene som de er. Denne feilen hadde kanskje blitt oppdaget dersom 
flere fagpersoner skulle sette navn til publikasjonen. Det fremkommer ikke av rapporten hvordan data 
ble samlet inn og analysert. Rapporten spesifiserer ikke hva som serveres til SFO-måltidet og hva som 
eventuelt serveres til andre måltider på SFO. Den opplyser at 70% av de som spiste frokost i SFO 
hadde medbrakt matpakke og at 79% av maten til SFO-måltidet serveres fra SFO. Siden 
måltidsfordelingen i oppgaven baseres på data fra IS-2137 (kapittel 4.2.1), og kartleggingen i Sør-
Trøndelag bare fyller ut innholdet i måltidene, vurderes det slik at dataene kan brukes slik de står 
opplyst i rapporten. Det gis ikke opplysninger i rapporten om hvilke matvarer som serveres sammen, 
for eksempel typer brød som tilbys til samme måltid. Rapporten beskriver hvor ofte brødtypene 
servers, men ikke andelen barn som spiser de forskjellige brødtypene.  Dersom loff og grovt brød 
gjøres tilgjengelig hver dag, kan 99% av elevene velge loff. Dette ville i rapporten fremstått som 50% 
loff og 50% grovt brød og ville blitt inkludert med like andeler i den gjennomsnittlige menyen. Det 
fremkommer av eksempelet fra IS-2134 at flere typer brød serveres samtidig (kapittel 4.2.1).  
Det som i høyest grad reduserer reliabiliteten til denne rapporten som datagrunnlag for oppgaven, er 
de unøyaktige frekvensangivelsene, som beskrevet i kapittel 4.2.1. Andre forfattere ville kanskje 
tallfestet frekvensene annerledes. Dette medfører lavere validitet i deler av resultatene, særlig gjelder 
dette den typiske menyen. Dette utdypes ved hjelp av et eksempel i kapittel 6.3.4. Disse 
frekvenskategoriene er ikke bare unøyaktige i rapporten, men deltakerne som svarte på spørsmålene 
legger sannsynligvis også forskjellig innhold i disse begrepene, med mindre frekvensene i 
spørreskjemaet var annerledes formulert, det fremkommer ikke i rapporten. Unøyaktige 
frekvensangivelser gjelder for flere data hentet fra kartleggingen i Sør-Trøndelag. Dette gjelder typer 
brød, pålegg, kornblanding/grøt, tilbehør til varm mat og ulike typer varm mat. Det er mulig at 
rapporten ikke holder høy nok vitenskapelig standard til å brukes som datagrunnlag. Den benyttes 
fordi den gir utfyllende informasjon om innholdet i SFO-måltidet, og denne informasjonen ikke er 
tilgjengelig fra andre kilder. Rapporten fremstår som en brosjyre mer enn en rapport, med mange og 
store bilder (vedlegg 7). Det er ikke beskrevet hva brosjyren/rapporten skal brukes til, metoden er 
heller ikke beskrevet. På grunn av dataenes omfang og detaljrikdom, brukes denne likevel som 




Styrker og svakheter ved Ungkost 3 
Ungkost 3 er en landsdekkende undersøkelse utført av Avdeling for ernæringsvitenskap ved 
Universitetet i Oslo, i samarbeid med Helsedirektoratet, Folkehelseinstituttet og Mattilsynet (Hansen 
et al., 2015). Jamfør omtale av IS-2137 ovenfor gir det en kvalitetssikring når renommerte, offentlige 
institusjoner, med kvalifiserte fagmiljøer, setter navn til en publikasjon. Utvalget ble trukket tilfeldig 
fra 50 forskjellige kommuner som skulle være representative for hele landet. To skoler ble brukt i en 
pilotstudie av datainnsamlingen, disse ble ikke inkludert i resultatene. Rektor ved de utvalgte skolene 
ble invitert og avtale for demonstrasjon av matdagboken ble avtalt med klasselærer. Foreldrene til 
deltakerne kunne returnere samtykkeskjema per MMS, e-post eller i ferdig frankert konvolutt. Videre 
kommunikasjon foregikk med hver deltakers foresatte per e-post. De fikk tilsendt velkomst e-post, 
brukernavn og passord samt et link til matdagboken. Selv om det var svært vanlig å bruke data som 
verktøy i 2015, er det mulig at den elektroniske kommunikasjonen og utfyllingen av skjema 
elektronisk kan ha medført utvalgsskjevhet. Rapporten skriver at deltakelsen var mye høyere blant 
barn med høy SØS enn blant barn med lav. Det var også flere deltakere med lav SØS som falt fra 
underveis, enn deltakere med høy. Da deltakerne skulle fylle ut matdagboken, ble de spurt om 
forskjellige omstendigheter rundt måltidet i tillegg. Rapporten beskriver søkefunksjoner for matvarer. 
Dette tyder på at det kreves en viss datakyndighet for å fylle matdagboken adekvat ut, hvilket kan ha 
påvirket deltakelsen av barn med foreldre som har lite utdannelse. Den tette oppfølgingen av skolene, 
deltakerne og deres foresatte, samt fysisk tilstedeværelse av en prosjektmedarbeider som demonstrerte 
matdagboken i hver klasse og samtalte med klasselærer og elevene, samt at det ble gjort svært enkelt 
for foresatte å returnere samtykkeskjemaet, kan ha bidratt til høy deltakelse uavhengig av SØS. 
Kostdata ble samlet inn ved hjelp av en internettbasert matdagbok. Deltakerne kunne se og velge 
forskjellige porsjonsstørrelser for samtlige matvarer ved hjelp av bilder.   
Deltakerne skulle fylle ut en matdagbok i 4 hele dager, hvorav én dag skulle være en helgedag. Det 
opplyses ikke om andeler som registrerte lørdager og søndager. Dersom det er en høy andel søndager 
og en lav andel lørdager som registreres, er det mulig at sukkerinntaket som registreres er for lavt, i 
forhold til inntak av «lørdagsgodt». Motsatt vil registrering av en overvekt av lørdager gi et for høyt 
sukkerinntak, da registreringen er for fire ukedager, ikke en hel uke.  Det ble anbefalt at barna noterte 
matinntaket i en notisbok i løpet av dagen, og fylte dette inn sammen med foresatte hver kveld. Det ble 
sendt automatiske påminnelser til de foresatte dersom en deltaker ikke fylte ut matdagboken en kveld. 
Foresatte ble bedt om å fylle ut et spørreskjema etter at registreringen i kostdagboken var fullført. 
Utover samarbeidet med foresatte, samler Ungkost 3 data inn direkte fra konsumenten, uten 
mellomledd hvor informasjon kan gå tapt. Laake et al. (2013) omtaler ektefelleindusert skjevhet som 
en kilde til systematiske feil. Dette kan sannsynligvis overføres til foresatteindusert skjevhet i Ungkost 
3. Det er mulig at foresatte ønsker å formidle et bilde av at de gir barna sine et helsevennlig kosthold, 
og at dette både påvirker hvilke matvarer som serveres i de 4 dagene dagboken skal føres, hva som 
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ikke serveres og hva som rapporteres. Laake et al. (2013) beskriver videre at respondenter svarer feil 
både bevisst og ubevisst, ofte farget av forestillinger av hva som er rett og galt. For å kontrollere at det 
registrerte matinntaket var realistisk, ble deltakernes basalmetabolisme (BMR) beregnet og 
sammenlignet med energiinntaket i de fire dagene. Deltakerne ga opplysninger om høyde, vekt og 
kjønn før registreringen startet. 86% av deltakerne i 4. klasse rapporterte et energiinntak som ble 
regnet som akseptabelt (sannsynlig) i forhold til deres BMR. Forfatterne av rapporten konkluderer 
med at den sannsynligvis fremstiller kostholdet til 4. og 8. klassinger som mer gunstig enn i 
virkeligheten (Hansen et al., 2015, s. 21). Dette medfører at avvikene fra anbefalingene i barnas 
kosthold, som den alternative menyen skal kompensere for, sannsynligvis er større enn det som 
fremkommer av oppgaven. Dette vil igjen si at den alternative menyen i mindre grad kan kompensere 
for manglene i kostholdet, enn det som kommer frem i oppgaven, samtidig som behovet for 
kompensasjon i så fall er større (kapittel 5.3.2). Rapporten gir ikke informasjon om inntaket av 
Niacin/B3, jod, kopper, sink og transfett, og skiller ikke mellom omega 3 og omega 6. Den skiller ikke 
mellom fet og mager fisk selv om offentlige anbefalinger skiller mellom fisketypene. Denne 
informasjonen ville vært gunstig å ha med i oppgaven, siden den sammenligner kosthold med 
offentlige anbefalinger, og anbefalingene omfatter disse næringsstoffene (Helsedirektoratet, 2013).  
6.3.2 Diskusjon av den metodiske tilnærmingen 
Metoden som ble brukt i oppgaven var manuelle utregninger på kalkulator, utregninger med formler i 
Microsoft Excel, samt Kostholdsplanleggeren. Forfatteren har ikke kvalitetssikret disse metodene med 
fagpersoner med matematisk fagkompetanse. Det kan ikke utelukkes at andre måter å analysere data 
på ville gi mer nøyaktige eller andre resultater. Samtidig er beregningene matematisk og metodisk 
enkle, og de mer krevende regnestykkene ble løst ved hjelp av formler i Excel. Vedlegg 4 viser 
detaljerte utregninger slik at det skal være enkelt å etterprøve alle regnestykkene, skritt for skritt.  
SFO-måltidet er et område det er forsket lite på, derfor finnes det lite forskningsdata som kan benyttes 
i oppgaven. Forespørsler til forfatterne av aktuelle studier om å dele mer data gav ikke utbytte. Her 
kunne forfatteren av denne oppgaven fulgt opp med telefonoppringning der e-post henvendelser ikke 
ble besvart. Det kan heller ikke utelukkes at litteratursøket ikke avdekket all relevant litteratur for 
temaet. Alle data som benyttes i oppgaven er data for grupper. Data som vises som et 
gruppegjennomsnitt viser ikke individuelle variasjoner. Dette er en metodisk svakhet ved denne 
oppgaven at den bare har data for to grupper av SØS, fordi ett av formålene med den er å vise at SFO-
måltidet har et potensial for å demme opp for avvikene fra anbefalingene i kostholdet hos barn med 
lav SØS. Dataene for de delene av gruppen som har et kosthold som i høyest grad avviker fra 
anbefalingene, ville vært sentrale å få frem. Tilsvarende skjules data fra de enkelte skolene i skolenes 
gjennomsnitt. Kartleggingen i Sør-Trøndelag viser for eksempel prosentandel av skolene som serverer 
forskjellige matvarer, men den tegner ikke et helhetlig bilde av sammensetningen av mattilbudet ved 
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de enkelte skolene. En skole kan servere bare hvitt brød, syltetøy og pølser uten at dette kan avleses i 
datasettet. Tilsvarende kan en skole servere bare fisk, grønnsaker og grovt brød uten at dette 
fremkommer. Et gjennomsnitt har en begrenset informasjonsverdi.  
Bruk av Kostholdsplanleggeren som dataverktøy 
Datagrunnlaget programmet Kostholdsplanleggeren benytter seg av er hentet fra Norske anbefalinger 
for kosthold og fysisk aktivitet, matvaretabellen og mål og vekt for matvarer (Helsedirektoratet, 2013; 
Matportalen.no, 2017; Mattilsynet, Universitetet i Oslo, & Helsedirektoratet, 2015). Dataprogrammet 
er utarbeidet som et verktøy for blant annet å kunne sammenligne næringsinnhold i dags- og 
ukemenyer (Matportalen.no, 2017). Siden oppgaven undersøker samsvar mellom forskjellige 
kosthold/ukemenyer og offentlige anbefalinger, er Kostholdsplanleggeren et egnet verktøy. 
Anbefalingene for aldersgruppen 6-9 år samsvarer med SFO-alder. Kostholdsplanleggeren er utformet 
slik at grafene som fremstiller hvordan inntaket av næringsstoffer samsvarer med anbefalingene enten 
baserer seg på en hel dag, flere hele dager eller en hel uke. De fem måltidene SFO ukemenyene består 
av, legges derfor inn som matinntaket på en hel dag, altså som 5 måltider på samme dag. Kapittel 4.1.4 
viser at 5 daglige måltider er sannsynlig for noen barn, men i overkant av realistisk inntak for andre. 
Dette gjør næringsinntaket som vises i alle de tre SFO-menyene sannsynligvis noe høyere enn det som 
er realistisk på gruppenivå. En måte å løse dette på ville være å regne ut 80% (tilsvarende 4 daglige 
måltider) eller 90% (tilsvarende fire måltider og et mellommåltid) av mengden av hvert næringsstoff 
som fremkommer i kostholdsplanleggeren og fremstille dette ved hjelp av grafer i Excel. På grunn av 
omfanget på oppgaven var dette tidsmessig ikke mulig å gjennomføre. Denne skjevheten er lik i alle 
de tre menyene. Det betyr at forholdet mellom dataene i de tre menyene har sterkere validitet enn 
dataene fra hver meny separat. Dette påvirker fremstillingen av hvordan menyene samsvarer med 
offentlige anbefalinger (figur 1-9), men ikke i hvor høy grad den alternative menyen kan kompensere 
for avvik fra anbefalingene i kostholdet, siden både menyen og kostholdet baseres på 5 daglige 
måtlider (tabell 14 og 15, figur 10). Tilnærmingen av forskningsspørsmålene med å sette sammen tre 
ukemenyer, henger sammen med oppbygningen av Kostholdsplanleggeren.  
Innholdet av næringsstoffer i tilberedte matvarer i Kostholdsplanleggeren unøyaktig 
(Helsedirektoratet, 2016a). For eksempel vil kokt ris og kokt pasta endre næringsinnhold etter som 
hvilken type ris og mel de er laget av, hvor lenge de har kokt og dermed hvor mye vann produktet har 
trukket til seg. Kokt «med salt» er en unøyaktig mengdeangivelse. Uspesifiserte typer av matvarer gir 
unøyaktige data, for eksempel «eple, importert, uspesifisert, rå». Et eple vil ha ulikt næringsinnhold 
beroende på sort, dyrkingsmetoder, jordsmonn, om det har blitt fullmodent på treet og hvordan og 
hvor lenge det har vært lagret etter høsting. Slike unøyaktigheter vil ha liten betydning for 




6.3.3 Diskusjon av metodiske valg og vurderinger 
Oppgaven bruker anbefalingene for inntak av fisk som er beregnet på voksne (kapittel 2.1.3). 
Resultatene for inntak av fisk hadde vært mer nøyaktige dersom anbefalinger for barn hadde ligget til 
grunn. Denne skjevheten er konsekvent i hele oppgaven. Derfor fremstilles avviket fra anbefalingene i 
kostholdet (kapittel 5.2.1) som større enn de sannsynligvis er. Den typiske menyens påvirkning på 
kostholdet fremstilles som mindre gunstig enn den sannsynligvis er (kapittel 5.2.2), og den alternative 
menyens kompensasjonspotensial som mindre enn det er (kapittel 5.3.2). Porsjonsstørrelsene for frukt 
og grønnsaker og andre porsjonsstørrelser er fastsatt basert på skjønn, ut fra de kildene som beskrives i 
kapittel 4.1.4. Selv om disse ikke er like sikre som om de hadde kommet fra offentlige 
helsemyndigheter, stemmer de i høy grad overens med hverandre. Det vil si at svarene fra de to SFO-
lederne stemmer overens med hverandre og med porsjonsstørrelser for barn i kostverktøyet (vedlegg 1 
og 2) (Regionalt senter for fedmeforskning og innovasjon, 2015). Malen med spørsmål til samtalene 
med de to SFO-lederne var for lite gjennomarbeidet (vedlegg 3). Derfor ble ikke alle 
porsjonsstørrelser som skulle brukes i oppgaven avklart, og den baserer seg på anslag ut fra hva som 
virker sannsynlig. Dette gjelder en teskje sukker til en porsjon grøt, en spiseskje syltetøy til 
kornblanding, en desiliter grønnsaksblanding per porsjon og 1,5 desiliter melk til 35 gram cornflakes. 
Disse matvarene utgjør små mengder i menyene og har derfor liten betydning for resultatene.  
Ut fra hva som fremkommer om antall daglige måltider for barn i SFO-alder i kapittel 4.1.4, ser det ut 
til at der er store individuelle variasjoner på dette punktet. Basert på samme kilder ville det vært like 
riktig å beregne 4 daglige måltider, men det ville vært metodisk mer krevende. At de tre menyene 
sammenstilles med anbefalt daglig inntak av næringsstoffer, fører til at de i høyere grad oppnår 
anbefalt inntak, enn om 80% av næringsstoffene hadde vært sammenligningsgrunnlaget.   
6.3.4 Diskusjon av metode for første forskningsspørsmål 
Hva serveres til SFO-måltidet på norske skoler og hva er næringsverdien av dette? Dette spørsmålet 
ble besvart ved å sette sammen den gjennomsnittlige og den typiske menyen (kapittel 4.1.3).  
Diskusjon av metoden for den gjennomsnittlige menyen 
Hensikten med den gjennomsnittlige menyen var å samle og komprimere data som per i dag finnes om 
hva som serveres på norske SFOer. Dermed tilsvarer hele menyen teoretisk 100% av mattilbudet ved 
norske skoler. Siden datamaterialet er mangelfullt fordi det er lite forsket på temaet, og ensidig ved at 
det hovedsakelig er data fra ett fylke som angir innholdet, er menyen i begrenset grad representativ for 
norske SFOer.  
Fordelingen av måltidstyper 
I oppgaven velges IS-2137 som eneste grunnlag for å avgjøre fordelingen mellom måltidstypene 
brødmåltid, varm mat og kornblanding (kapittel 4.2.1). Dette kunne blitt mer nøyaktig dersom data 
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vedrørende fordelingen av disse som fremkom i IS-2134 og kartleggingen i Sør-Trøndelag hadde vært 
beregnet inn, på en måte som vektet dataene ut fra kvantitativ størrelse på studien dataene stammer fra, 
for eksempel ut fra antall deltakende skoler (Fossgard et al., 2013; Ingul, 2007). Metoden i oppgaven 
generelt innebærer tidsmessig krevende beregninger, derfor ble dette bortprioritert. Kolonnen vet ikke 
(VI) i tabell 16 fører til en usikkerhet i hele estimatet av den gjennomsnittlige og dermed også den 
typiske menyen (kapittel 4.2.1). Selv om andelene i denne besvarelseskategorien er små (0,2-4,6%), 
påvirker den alle deler i de to menyene, siden tallene i tabell 1 danner grunnlaget for 
måltidsfordelingen som de to menyene baserer seg på. Andelen deltakende skoler som svarer «vet 
ikke» på kategoriene for hovedmåltidene er med 1,5% (brødmåltider), 1,3% (varm mat) og 1,7% 
(kornblanding) omtrent samme størrelse. Det betyr at det sannsynligvis ikke ville påvirket innholdet i 
fordelingen av måltidstyper betydelig.  
Innholdet i måltidstypene 
Beregningene av andelen matvarer i den gjennomsnittlige menyen i kapittel 4.2.1 gjøres ved å regne 
om prosentandel av skolene som serverer matvaren i forskjellige frekvenser, til antall serveringer av 
matvaren totalt for alle skolene. Andelen regnes videre om til prosentandel matvaren utgjør av hele 
serveringstilbudet for matvarekategorien, fremstilt ved den gjennomsnittlige menyen som = 100%. Ut 
fra hvordan data presenteres i rapportene, antas dette å være en mest mulig nøyaktig bearbeiding av 
data. Unøyaktigheter i fremstillingen i rapportene, gir unøyaktigheter i oppgaven, jamfør eksempelet 
for brødtyper som belyses i kildekritikken av kartleggingen fra Sør-Trøndelag (kapittel 6.3.1).  
En potensiell feilkilde til resultatene i oppgaven kommer fra bearbeidingen av serveringsfrekvensene 
fra kartleggingen i Sør-Trøndelag (kapittel 6.3.1) (Ingul, 2007). Omsettingen av disse til konkrete tall 
måtte baseres på antakelser. Her belyses eksempelet i tabell 20 for påleggstyper. Resonnementet er 
følgende: Det er totalt 5 frekvenskategorier. De tre første er oppgitt som 5 dager i uken, 3-4 dager og 
1-2 dager. De to siste av disse tre lar seg enkelt omsette til 3,5 og 1,5 dager. Videre kategorier kalles «i 
blant» og «sjelden aldri». Basert på at serveringsfrekvensene skal synke i et sannsynlig forhold til de 
tre første kategoriene, ble «i blant» anslått til å bety 0,5 dager i uken, altså en gang hver 14. dag, og 
«sjelden/aldri» ble anslått til å være 0,25, altså en gang hver 4. uke. Med disse frekvensene blir egg det 
hyppigst serverte pålegget, med en prosentandel på 15% (tabell 20). Årsaken til at egg får en så høy 
prosentandel, er at den har høye tall i kategorien «i blant» (60%) og «sjelden/aldri» (23%), mens 
andelen skoler som serverer egg hyppig er svært lav. Ingul (2007) omtaler i rapporten egg som et 
sjeldent servert pålegg. Det tyder på at denne omregningen til frekvenser er skjev. Det kunne muligens 
vært mer riktig om «sjelden/aldri» ble helt utelatt, og «i blant» ble satt som en lavere verdi. Denne 
skjevheten gir en følgefeil i den typiske menyen, som skal velge de hyppigst serverte og dermed mest 
typiske påleggssortene. Denne informasjonsskjevheten svekker resultatenes pålitelighet i forhold til 
sammensetningen av innholdet og dermed også næringsinnholdet i den gjennomsnittlige og den 
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typiske menyen. Innholdet av egg i den typiske menyen gjør denne mer næringsrik enn den ville vært 
med andre pålegg som tabell 20 viser at serveres hyppig, slik som prim og majonessalater. 
Unøyaktigheten i beregningen av varm mat (tabell 21, kapittel 4.1.4) førte til en videre unøyaktighet 
da tilbehør til varmrettene skulle beregnes. Fordi kjøttretter er den eneste av de fire valgte varmrettene 
hvor det er naturlig med tilbehøret rapporten opplyser om, blir mengden tilbehør i den 
gjennomsnittlige SFO-menyen svært liten.  
Det er ikke usannsynlig at egg og kaviar og/eller majones serveres sammen, at tomatsuppe serveres 
med brød til eller makaroni i, og at det legges kjøttpålegg på ostesmørbrødene. Da fører beregningen 
av disse hver for seg til unøyaktighet i estimatet. En feilkilde til utregningen av melk i den 
gjennomsnittlige menyen, med den metoden som benyttes, er at skolene som regel tilbyr både melk og 
vann til brødmåltider. Fordi noen av barna sannsynligvis drikker vann, blir beregningen av melk større 
her enn i virkeligheten. Begge SFO-lederne som ble konferert, bekrefter at langt flere drikker vann enn 
melk (vedlegg 1 og 2), men for å bruke metoden konsekvent, ble data fra tabell 1 benyttet slik de står. 
I den typiske og den alternative menyen beregnes halvdelen av drikken til brødmåltidene som melk. 
Tilgjengelige data gir ikke svar på nøyaktige mengder melk, et halvt glass er derfor et unøyaktig 
anslag, men sannsynligvis mer riktig enn anslaget i den gjennomsnittlige menyen.  
De tre typene frukt i den gjennomsnittlige menyen ble vilkårlig valgt ut fra rammebetingelsene pris, 
tilgjengelighet og barnevennlighet. Det ville vært like riktig å velge andre sorter, og det ville påvirket 
næringsinnholdet i den gjennomsnittlige menyen. I den gjennomsnittlige menyen velges lettmelk, med 
vitamin D, 0,5% fett, som representant for kategorien lett melk, ekstra lett melk og skummet. 
Sammenslåingen gjøres for å komprimere materialet og ekstra lett melk velges siden den har 
middelverdien av fettinnholdet i melketypene. Samtidig er ekstra lett melk den eneste melketypen som 
inneholder tilsatt D-vitamin, hvilket gir den gjennomsnittlige menyen et høyere innhold av D-vitamin 
enn det som fremkommer i datagrunnlaget i rapportene. Dette gjelder både den gjennomsnittlige og 
den typiske menyen og fører til at resultatet for D-vitamin som vises i figur 2 og 4 i kapittel 5.1 er noe 
for høyt. Matvarer som serveres sjelden, slik som vafler, muffins, is, kaker, boller og kjeks er ikke 
med i beregningen, siden de ikke oppgis i tabell 1 i IS-2137 (Staib et al., 2013). Dette omtales som 
matvarer som serveres månedlig (s. 15). Disse matvarene ville tilført menyen mer mettet fett, tilsatt 
sukker, og mindre vitaminer og mineraler.   
Diskusjon av metoden for den typiske menyen 
Den typiske menyen skal gjenspeile SFO-måltidene i en tilfeldig uke ved en tilfeldig norsk SFO 
(kapittel 4.1.3). En begrensning i å gjøre den typiske menyen representativ, er å velge matvarer til 
menyen og å velge bort andre matvarer som også er typiske. Da den typiske SFO-menyen bare skal 
inneholde 5 hele måltider, kan den ikke være representativ for hele mattilbudet på SFO. Fordi det 
matematisk blir mer riktig, rundes 2,86 brødmåltider opp til tre brødmåltider i den typiske menyen. 
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Dersom den typiske menyen hadde bestått av to brødmåltider og to måltider med varm mat, ville det 2. 
måltidet varm mat bestått av pølser (kapittel 4.2.1). IS-2137 fremhever i teksten (s. 9) at kartleggingen 
i Sør-Trøndelag viser at den varme maten i høy grad består av fettholdige ferdigprodukter (Staib et al., 
2013). Selv om tomatsuppe sannsynligvis er den hyppigst serverte matretten i norske SFOer, ville 
pølse sannsynligvis i høyere grad representert et typisk bilde av totalen av varmrettene i SFO. Dersom 
det varme måltidet i den typiske menyen hadde vært pølser med makaroni i stedet for tomatsuppe, 
ville det ført til andre avvik fra anbefalingene. Tomatsuppe er næringsfattig, mens pølser inneholder 
jern, men også mettet fett og salt (Helsedirektoratet, 2016a). Det samme gjelder for typen pålegg som 
ble valgt, dersom disse hadde vært noen andre som også serveres hyppig på SFO, ville næringsverdien 
av den typiske menyen blitt annerledes. Sukkerholdige pålegg som sjokoladepålegg og syltetøy 
inkluderes ikke i den typiske menyen. En måte å forbedre slike forhold på, ville være å legge inn flere 
uker i den typiske menyen, men dette ville gått på bekostning av oversiktligheten. Metodekapittelet er 
allerede omstendelig, med mange utregninger, og en flerukers typisk meny ville fortsatt bare vært 
eksempler. Samtidig ville risikoen blitt høyere for at den typiske menyen ville blitt for variert i forhold 
til virkeligheten, slik den gjennomsnittlige menyen er.  
Kartleggingen fra Sør-Trøndelag og IS-2134 beskriver «fiskepålegg» som en type pålegg. Det 
spesifiseres ikke ytterligere. I den typiske menyen velges kaviar vilkårlig av de to sortene, til å 
representere fiskepålegg. Siden de to SFO-lederne omtaler makrell i tomat som det mest populære 
fiskepålegget, hadde det kanskje vært riktigere (kapittel 4.2.1). Makrell i tomat ville ført til mer energi 
og næring i den typiske menyen. All kvalitativ informasjon som oppgaven baserer seg på, beskriver at 
frukt ikke er en del av SFO-måltidet, men serveres i en pause senere på dagen. Basert på uttalelser fra 
de to SFO-lederne og IS-2134 beregnes ikke frukt som en del av SFO-måltidet i den typiske menyen 
(vedlegg 1 og 2)(Fossgard et al., 2013). Dersom frukt hadde vært en del av den typiske menyen, ville 
den i høyere grad vært i tråd med offentlige anbefalinger.  
Manglene i datagrunnlaget og de metodiske svakhetene dette medførte, reduserer påliteligheten til 
innholdet og sammensetningen i den gjennomsnittlige og den typiske menyen. Den typiske menyen er 
sannsynligvis et godt eksempel på en ukemeny ved SFO, mens den gjennomsnittlige menyen i lavere 
grad er representativ for serveringstilbudet ved norske SFOer.  
6.3.5 Diskusjon av metode for andre forskningsspørsmål 
Hvor godt samsvarer kostholdet hos barn i SFO-alder (6-9 år) med høy og lav sosioøkonomisk status 
med offentlige anbefalinger og blir avvik fra anbefalingene større eller mindre når SFO-måltidet 
beregnes som en del av dette? 
Offentlige anbefalinger for aldersgruppen 6-9 år stemmer overens med aldersgruppen SFO-barn (6-9 
år) (kapittel 2.1.3) (Utdanningsdirektoratet, 2017). I oppgaven benyttes Ungkost 3 som datagrunnlag 
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for å besvare hva kostholdet til barn i SFO-alder er, selv om dataene er fra 4.-klassinger og dermed 
bare dekker 12% av målgruppen (kapittel 2.2) (Hansen et al., 2015; Utdanningsdirektoratet, 2017).  En 
4.-klassing spiser sannsynligvis mer enn en 1.- og 2.- klassing. Samtidig er 1.-klassinger (32%) og 2.-
klassinger (30%) de største gruppene på SFO (kapittel 2.2) (Utdanningsdirektoratet, 2017). 
Næringsinntaket i tabell 7 med data fra Ungkost 3 viser derfor sannsynligvis et høyere næringsinntak 
enn det som er sannsynlig for SFO barn som gruppe. Ungkost 3 gir ikke nøyaktige svar på kostholdet 
til barn i SFO-alder, men det er det nærmeste man kommer med tilgjengelige datakilder.  
Oppgaven behandler kostholdet i Ungkost 3 som om SFO-måltidet ikke er en del av dette. Statistisk 
sett vil 28% (i 2011) av 4.-klassingene delta på SFO og spise SFO-måltidet 5 av 7 dager i uken 
(Statistisk sentralbyrå, 2011). 28% av deltakerne i Ungkost 3 har dermed statistisk sett registrert SFO-
måltidet i 3 av 4 dager i matdagboken. Datagrunnlaget fra Ungkost 3 som benyttes i oppgaven 
inneholder derfor delvis SFO-kosten, men det er ikke mulig å skille den ut i datamaterialet. Derfor 
beregnes dette som om SFO-kosten ikke var en del av det, og den overlappende andelen beregnes 
dobbelt. Dersom antakelsen om 5 daglige måltider er riktig, handler dette om 3 av 20 måltider. 
Beregningen av kostholdet fra Ungkost 3 baserer seg også på 5 daglige måltider, ved at 
næringsinntaket i tabell 7 deles på 5. Jamfør diskusjonen om antall daglige måltider (kapittel 6.3.3) er 
det en mulig feilkilde.  
Siden oppgaven undersøker avvik fra anbefalingene i kostholdet, undersøkes utover næringsstoffene i 
tabell 7 bare de matvaregruppene som Ungkost 3 fremhever som avvikende fra anbefalingene (Hansen 
et al., 2015) (kapittel 5.2.1). Dette er frukt og grønnsaker og fisk. Denne avgrensningen ble gjort fordi 
det ble vurdert at de andre statistisk signifikante forskjellene som fremkommer mellom gruppene av 
SØS, også fremkommer i tabell 7 i denne oppgaven. Dette gjelder sukker, sjokolade og søtsaker som 
vil fremkomme i E% av tilsatt sukker, og kornvarer som vil fremkomme i fiberinntaket, forutsett at 
kategorien kornvarer inneholder fullkorn (Hansen et al., 2015 s. 28). Brød og kaker er egne poster i 
tabellen, derfor antas kornvarer å være hovedsakelig gryn- og frokostblandinger. Når fordelingen av 
innholdet i denne posten ikke spesifiseres ytterligere i Ungkost 3, anses det ikke som meningsfullt å 
bearbeide den videre. Det er også signifikante forskjeller mellom inntak av drikkevann. 4.-klassinger 
med høy SØS drikker signifikant mer vann enn de med lav SØS, som drikker mer saft, brus, lettsaft og 
lettbrus. Forskjeller i sukkerholdig drikke vil komme frem i E% av tilsatt sukker i tabell 7. Lettbrus og 
lettsaft er ikke en del av de offentlige anbefalingene. Siden oppgaven har fokus på næringsinnholdet i 
SFO-måltidet, og vann ikke tilfører næringsstoffer, ser den bort fra vanninntaket. Det fremkommer av 
datagrunnlaget at vann som regel tilbys ved skolene (Fossgard et al., 2013; Ingul, 2007; Staib et al., 
2013, vedlegg 1 og 2).  
Det er en svakhet ved oppgaven at offentlige anbefalinger for saltinntak ikke ble justert til riktig 
aldersgruppe. Tabell 7 sammenligner saltinntaket hos 4. klassinger med anbefalt inntak for voksne (6 
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gram), mens anbefalt inntak for barn mellom 2 og 10 år er 3-4 gram daglig (Helsedirektoratet, 2013).  
Dette ble oppdaget på et tidspunkt hvor det var for sent å korrigere. Siden alle SFO-menyene 
inneholder mye salt, ville salt vært et sentralt område å utforske.  
6.3.6 Diskusjon av metode for tredje forskningsspørsmål 
I hvilken grad kan SFO måltidet settes sammen slik at det kompenserer for avvik fra offentlige 
anbefalinger i kostholdet hos barn med høy og lav sosioøkonomisk status? 
Dersom den alternative menyen reelt ville inntas på én dag, hver dag, ville dette ført til et 
energioverskudd og dermed overvekt. Jamfør diskusjonen om sannsynlig antall daglige måltider 
(kapittel 6.3.3), kan et næringsrikt SFO-måltid sannsynligvis bidra med mer enn 1/5 av den daglige 
energitilførselen uten at det fører til energioverskudd. Det er også sannsynlig at barn som har spist et 
energirikt måltid etter skoletid, spiser mindre til neste måltid. Det er samtidig mulig at dette er en 
svakhet ved den alternative menyen. Dersom energitilførselen skulle samsvart med anbefalt daglig 
energitilførsel for gruppen, ville kompensasjonsevnen til menyen vært redusert. Det høye 
energiinnholdet kan også bety at rammebetingelsen økonomi ikke oppfylles, siden servering av større 
porsjoner koster mer penger. Et argument som taler for å gjøre menyen så nærings- og energirik som 
den er i oppgaven, er at hensikten var å undersøke potensialet som ligger i SFO-måltidet.  
Det ble vektlagt å inkludere matvarer i den alternative menyen som i høyest mulig grad kompenserer 
for avvikene fra offentlige anbefalinger som fremkom i kapittel 5.2.1, og samtidig i høyest mulig grad 
er innenfor rammebetingelsene (kapittel 2.2.1). Tilsvarende den typiske menyen, settes den alternative 
menyen sammen av tre brødmåltider, ett måltid med korn og et varmt måltid. Dette virker som en 
rimelig modell for en gjennomsnittlig SFO, ut fra rammebetingelsene (Fossgard et al., 2013; Staib et 
al., 2013). Fordi tre av måltidene skulle være brødmåltider og ett måltid kornprodukter, var det 
vanskelig å oppnå anbefalingene for inntak av fisk. Dersom flere måltider kunne vært varm mat, 
kunne anbefalingene for mager fisk i høyere grad blitt oppnådd ved å inkludere fiskekaker eller andre 
produkter av hvit fisk som oppfyller rammebetingelsene.  
Prioriteringene av matvarer i den alternative menyen beskrives i kapittel 4.1.4. Rammebetingelsene 
gjorde det vanskelig å få den alternative menyen til å kompensere for avvikene mellom kostholdet og 
anbefalt inntak av D-vitamin. Kostholdsplanleggeren beregner 15 gram svolværpostei til en skive og 
40 gram makrell i tomat (Helsedirektoratet, 2016a). Dersom fiskepålegget i den alternative menyen 
hadde bestått av svolværpostei i stedet for makrell i tomat, ville det tilført den alternative menyen 9 µg 
mer D-vitamin (11,73 µg – 2,72 µg = 9,01 ≈ 9 µg). Dette tilsvarer nesten anbefalt inntak for en hel dag 
(10 µg). Svolværpostei omtales ikke i noen av de 4 rapportene som er grunnlaget for første og andre 
forskningsspørsmål (Fossgard et al., 2013; Hansen et al., 2015; Ingul, 2007; Staib et al., 2013). På 
grunn av usikkerhet på barnas villighet til å spise svolværpostei, ble denne ikke lagt til i den 
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alternative menyen, men det er en god kilde til D-vitamin som gjerne kan anbefales som en del av 
SFO-måltidet. Dersom det bevilges mer penger til SFO-kosten i fremtiden, kan fete fisketyper som 
laks og ørret inkluderes, da disse oppfyller de andre rammebetingelsene utover økonomi. Disse 
matvarene påvirker samtidig innholdet av fisk og flerumettet fett slik at det samsvarer bedre med 
anbefalingene. Beriket melk og margarin inneholder bare små mengder D-vitamin (kapittel 4.1.4). 
Mager leverpostei er en god kilde til ikke-hem jern (kapittel 4.1.4), men den inneholder også høye 
doser A-vitamin (7893 RAE/100g) som kan være toksisk i høye doser (Ross, 2014). Derfor ble mager 
leverpostei bare brukt som pålegg til to brødskiver i ett av de 5 måltidene. Fullkorn med svært høy 
andel sammalt mel (75-100%) ble brukt i alle 5 måltidene i form av ekstra grovt brød, fullkornspasta 
og 4-korn blanding. Fullkorn er en viktig kilde til jern i Norge, fordi vi spiser mye kornvarer 
(Helsedirektoratet, 2015c; Wessling-Resnick, 2014). Fordi et høyt innhold av fullkorn i kosten også er 
i tråd med anbefalingene, vurderes dette som en viktig og velegnet kilde til blant annet jern og fiber.  
Fiskeretten i den alternative menyen tok utgangspunkt i en oppskrift hos Godfisk som er laget for barn 
(Godfisk, 2017). Andelen fisk ble redusert, av årsakene som diskuteres ovenfor, og hermetiske 
kikerter ble lagt til som protein- og fiberkilde. Det ble ikke funnet belegg i litteraturen for at barn 
spiser kikerter, dette baseres på at kikerter har en mild smak, er rimelige i pris, enkle å tilberede og 
tilgjengelige i dagligvarehandler. En andel av matfløten ble byttet ut med melk, for å redusere 
innholdet av mettet fett. Det varme måltidet med fisk i den alternative menyen kunne vært satt 
sammen med mindre mettet fett. Her ble det lagt vekt på at retten skulle inneholde en smakfull saus, 
for å øke sannsynligheten for at barn som ikke er vant til å spise fullkornspasta, erter og kikerter, skal 
spise retten. Menyen inneholder 56 gram egg, som bidrar med 1,6 gram mettet fett. Samtidig bidrar 
egget med 0,7 gram flerumettet fett, 7 gram protein bestående av samtlige essensielle aminosyrer, 2,2 
µg D-vitamin, 215 RAE A-vitamin, samtlige B-vitaminer, 1,2 mg jern og inneholder de fleste 
mineraler og sporstoffer.  Kilder til mettet fett, som egg, matfløte og leverpostei, er samtidig kilder til 
andre næringsstoffer. Derfor er det vanskeligere å unngå mettet fett enn tilsatt sukker i den alternative 
menyen. Tilsatt sukker er ikke nødvendig å inkludere, da det finnes mange og gode alternative kilder 
til både næringsstoffer og smak, slik som rosin og banan som smakstilsetning i kornmåltidet. Kilden til 
tilsatt sukker i den alternative menyen er makrell i tomat. Denne brukes på tross av sukkerinnholdet, 
siden den er en viktig kilde til D-vitamin i menyen. Å bytte ut makrell i tomat med svolværpostei, som 
diskutert ovenfor, ville redusert innholdet av tilsatt sukker. Menyen inneholder margarin av typen Soft 
ekstra til samtlige brødskiver, totalt 30 gram margarin. Dette er med 4,8 gram en viktig bidragsyter til 
mettet fett i den alternative menyen. Samtidig tilfører den menyen 16 gram flerumettet fett, 
hovedsakelig omega 6, og er dermed den viktigste kilden til flerumettet fett (totalt 20,6 g). Denne ble 
derfor valgt fremfor en lettmargarin. Soft flora lett ville bidratt med 2,4 gram mettet fett og 9 gram 
flerumettet fett. Soft ekstra inneholder mer natrium (700 mg/100 g) enn Soft flora lett (500 mg/100g). 
Den bidrar derfor også til det høye innholdet av salt, i høyere grad enn lettmargarinen ville gjort. 
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Begge margarintypene inneholder like mye D-vitamin (10 µg/100 gram) og A-vitamin (899 RAE/100 
gram), men Soft ekstra inneholder mer E-vitamin (14,4 alfa-TE/100 gram) enn lettmargarinen (8,1 
alfa-TE/100 gram). Hovedgrunnen til å velge Soft ekstra fremfor lettmargarinen, var å tilføre 
flerumettet fett. Dersom rammebetingelsen økonomi endres på SFO, slik at matvarer som fisk og 
nøtter kan bli en større del av kostholdet og en kilde til flerumettet fett, ville lettmargarin vært et bedre 
alternativ. Det ville vært like riktig å velge lettmargarin som vanlig margarin i den alternative menyen 
i oppgaven også, for å oppfylle anbefalingene for mettet fett i høyere grad, på bekostning av 
anbefalingene for flerumettet fett.  
Intensjonen var å legge til så mye frukt og grønnsaker som mulig i den alternative menyen, innenfor 
det som er sannsynlig ut fra rammebetingelsene (kapittel 2.2.1). Til dels ble enkle løsninger valgt, som 
å legge til en hel frukt ved siden av brødmåltider. Mer arbeidskrevende løsninger ble valgt andre 
steder, som måltidet med grønnsaker og dipp. Det krever skrelling og kutting av grønnsaker, og 
blanding av dipp-mix med yoghurt, i tillegg til å sette frem ingrediensene til brødmåltidet. I forhold til 
beskrivelsene i kartleggingen av SFO-måltider fra 2013, fremstår det som gjennomførbart (Fossgard et 
al., 2013; Staib et al., 2013). I rapporten gis et eksempel på en person som brukte 4 timer på å koke 
grøt til SFO-måltidet. På denne tiden vil en voksen person kunne tilberede et brødmåltid med 
grønnsaker og dipp. Ferske bær ikke ble inkludert i menyen, på grunn av rammebetingelsen økonomi.  
Menyen inneholder med 9,6 gram salt 6,1 gram over anbefalt maksimal mengde (Helsedirektoratet, 
2016a). Dipp-mix bidrar med 1,1 gram salt. Buljongen i fiskeretten inneholder 1,7 gram salt. Disse ble 
valgt for å tilføre smak og øke sannsynligheten for at barna spiser måltidets øvrige ingredienser, som 
beskrevet ovenfor om matfløten. Ekstra grovt brød bidrar med totalt 3 gram salt. Det er urealistisk at 
SFO skal servere hjemmebakte brød. Ekstra grovt brød fra butikken inneholder 1 gram salt per 100 
gram. Samtidig er ekstra grovt brød som beskrevet ovenfor en god kilde til næringsstoffer og fiber, og 
samsvarer godt med kostrådene. Matvaren ble derfor inkludert på tross av saltinnholdet.   
En metode som sammenligner kostholdet og innholdet i SFO-måltidet med offentlige anbefalinger, 
rommer ikke matvarers påvirkning på helsen utover disse. Frukt, grønnsaker, fullkorn og andre 
matvarer fra planteriket inneholder mange identifiserte og foreløpig uidentifiserte stoffer i gruppen 
fytokjemikalier (American Institute for Cancer Research, 2017). Mye tyder på at flere av disse kan ha 
en gunstig helsepåvirkning, for eksempel fytokjemikalier med antioksidativ virkning. Disse bidrar 
trolig til den gunstige helsepåvirkningen av å spise frukt, grønnsaker og andre matvarer fra planteriket. 




6.4 Diskusjon av SFO-måltidet i et livsløpsperspektiv  
Her argumenteres for at SFO-måltidet vil kunne påvirke helsen som akkumulert risiko og at tiden i 
SFO er en del av en kritisk periode; barndommen, oppveksten. I tillegg til risikoakkumulering er det 
relevant å snakke om «beskyttelsesakkumulering» når det gjelder kosthold. Som nevnt i kapittel 2.1 
kan et kosthold komponeres slik at det beskytter mot sykdom, blant annet ved et høyt inntak av 
matvarer som frukt og grønnsaker, fisk og fullkorn (Nasjonalt råd for ernæring, 2011).  
Som beskrevet i kapittel 2.1 er det høyere sannsynlighet for å bli overvektig som voksen dersom man 
ble overvektig som barn. Kostholdet er en viktig faktor for utvikling av overvekt hos barn. Et høyt 
inntak av frukt og grønnsaker kan beskytte mot overvekt, mens et høyt inntak av tilsatt sukker 
disponerer for overvekt (Høie et al., 2017). En mulig påvirkning av SFO-måltidet på utvikling av 
overvekt hos barn, belyses i oppgaven med eksempelet den alternative menyen. Kapittel 6.2.3 viser at 
den alternative menyen kan bidra til at innholdet av frukt og grønnsaker øker i kostholdet til barna, og 
at andelen tilsatt sukker i kostholdet reduseres. Det fremkommer at bedringen i kostholdet er størst på 
alle punkter i gruppen med lav SØS, bortsett fra for næringsmidler der utgangspunktet var likt i 
gruppene (E% fra mettet fett). Dette kan tyde på at SFO-måltidet potensielt kan bidra med å beskytte 
mot overvekt, i en kritisk fase for utviklingen av overvekt, og påvirkningen vil være størst i den 
gruppen hvor risikoen er størst. Utfallet av påvirkningen i kritiske perioder, påvirkes også av tidligere 
påvirkning, og påvirker senere utfall (Smith et al., 2003). Som eksempelet i kapittel 2.3.2 illustrerer: 
lav fødselsvekt er en risikofaktor både for utvikling av overvekt senere i livet og for hjertesykdom 
senere i livet, og en utvikling av overvekt vil øke risikoen for hjertesykdom ytterligere (Galobardes et 
al., 2004; Osler et al., 2003). SFO-måltidet kan påvirke utvikling av overvekt, både ved 
næringsstoffene som tilføres og ved kostvanene som dannes.  
SFO-måltidet er i følge beregningene i oppgaven 5 av 35 ukentlige måltider, altså 1/7 av kostholdet. 
Varigheten av SFO-tiden (1-4 år) er kort, sett i forhold til et helt livsløp, men også i forhold til hele 
oppveksten. Påvirkningen av selve næringsstoffene som inntas i SFO-måltidet, på målbare biologiske 
utfall i voksenlivet, er sannsynligvis liten. Med dette menes for eksempel at et høyt inntak av mettet 
fett over tid kan føre til dannelse av atherosklerotiske plakk, som øker risikoen for koronar 
hjertesykdom (Schaefer, 2014). Påvirkningen av det mettede fettet som inntas på SFO, eller fraværet 
av dette, er i en slik sammenheng sannsynligvis liten. Påvirkningen på dannelsen av kostvaner som 
omhandler mettet fett er av større betydning.  
Dersom SFO-måltidet kompenserer for mangler på næringsstoffer i barnas kosthold, kan dette ha en 
større betydning. Dette illustreres her med eksempelet jern. Det fremkommer i kapittel 5.3.2 at den 
alternative menyen kompenserer fullstendig for mangelen på jern i kostholdet hos begge gruppene av 
SØS. Et lavt inntak av jern over tid vil kunne føre til jernmangel (Wessling-Resnick, 2014). Det 
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fremkommer ikke av datamaterialet, om undergrupper i de to gruppene i Ungkost 3 inntar så lite jern 
at de står i risiko for en alvorlig jernmangel. Alvorlig jernmangel er kritisk for barn i utvikling, fordi 
det kan påvirke både fysisk vekst og intellektuell utvikling negativt (Wessling-Resnick, 2014). Men 
selv moderat jernmangel kan påvirke arbeidsevnen og redusere immunfunksjonen. Barn med 
jernmangel har ofte hyppigere og mer langvarige infeksjoner. Et barn som på grunn av moderat 
jernmangel har en redusert kapasitet til skolearbeid, og kanskje er mye borte fra skolen på grunn av 
infeksjonssykdommer, vil sannsynligvis prestere dårligere på skolen. Slik kan ulempen dårlig kosthold 
medføre en ytterligere ulempe, dårligere skoleprestasjoner, som akkumulerer risiko for videre ulemper 
i livsløpet. En studie fra 2008 bekrefter denne påstanden. Studien undersøker sammenhengen mellom 
barns kosthold og deres akademiske prestasjoner, og konkluderer med at et godt kosthold er en viktig 
forutsetning for gode skoleprestasjoner (Florence et al., 2008). Forfatterne hevder videre at gode 
skoleprestasjoner påvirker utdannelse og inntekt, og dermed SØS senere i livet. Rapporten om SØS 
hos barn og deres psykologiske utvikling (kapittel 2.3), beskriver at SØS påvirker skoleprestasjoner 
(Bøe, 2015). Kostholdsfaktorer, som eksemplet ovenfor, kan være en av faktorene bak denne 
sammenhengen.  
Oppsummert kan man si at det både er næringsinnholdet i SFO-måltidet og dannelsen av gode 
kostvaner som kan være et sykdomsforebyggende potensial i SFO-måltidet. SFO-måltidet har 






Det foreligger ikke gode nok data for å gi et adekvat svar på hva som serveres til SFO-måltidet i 
norske skoler, men generelle trekk viser at maten på mange områder samsvarer med anbefalingene, 
men at den inneholder for lite D-vitamin og jern. Videre er det for stor bruk av næringsfattige 
halvfabrikata og for lite frukt og grønnsaker, fisk og fullkorn. Likevel er dagens SFO-måltid på flere 
punkter bedre enn barnas kosthold.  
SFO-måltidet kan settes sammen slik at det i høy grad kompenserer for avvik fra anbefalingene i 
barnas kosthold. Dersom det bevilges mer penger til SFO-måltidet, vil kompensasjonspotensialet øke 
betraktelig. Et næringsrikt SFO-måltid vil bedre kostholdet for barn med både høy og lav SØS, men 
forbedringen vil være størst hos barn med lav SØS. Et mer næringsrikt SFO-måltid vil sannsynligvis 
bidra til å redusere sosiale forskjeller i kosthold, og kan muligens påvirke faktorer som påvirker SØS. 
SFO er en viktig arena for ernæringsrettet folkehelsearbeid, siden mange barn tilbringer store deler av 
hverdagen der, og de fleste SFOer serverer mat til barna minst en gang daglig.  
7.1 Praktisk betydning og videre arbeid 
Mye ligger til rette for at dagens SFO-måltid kan forbedres. Ordningen eksisterer allerede og en 
bedring kan skje uten tilførsel av ytterligere ressurser, selv om bedre økonomi ville vært en betydelig 
fordel. Regjeringens handlingsplan og andre politiske dokumenter viser at styresmaktene både har 
intensjon om og vilje til å anspore til endringer i kosthold hos barn, og til utjevning av den sosiale 
gradienten. Kanskje det må sterkere føringer til enn anbefalinger for å oppnå dette.  
De fleste skoler ønsker å servere sunn mat på SFO (Staib et al., 2013). Kartleggingen fra 2013 viser 
hva hindre for dette kan bestå i. Dette kan tyde på at de ikke er så mye som skal til for å forbedre 
næringsverdien av SFO-måltidet ved norske skoler. Videre forskning kan gjerne rette seg mot hvordan 
kunnskapen kan omsettes til praksis på SFO, hvordan omsette den til handling hos personer som 
bestemmer menyen på SFO. Forskning på hva som skal til for å få barn til å spise maten og hvordan 
den skal tilberedes for at flest barn spiser den er også relevant.  
Både av denne oppgaven og av rapportene som danner datagrunnlaget for den, fremgår at barn får for 
lite D-vitamin og jern i kostholdet. En relevant problemstilling å forske mer på er derfor hvorvidt det 
offentlige burde gi tilskudd av disse næringsstoffene til for eksempel alle skolebarn i grunnskolen.  
Det kunne vært relevant å utforske Empowerment begrepet i forbindelse med en ernæringsmessig 
oppgradering av SFO-måltidet. At barna kan lære å ta kontroll over og mestre noe som påvirker helsen 
deres, å gi dem ressurser til å håndtere tilværelsen. Det kunne i den forbindelse også vært relevant å 
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Vedlegg 1 - Svar fra SFO-leder på skole A 
1. Drikke til maten 
Når det serveres både melk og vann, ca. hvor stor andel av barna drikker bare vann? Ca. hvor mye 
melk per person av de som drikker melk? 
Svar: Flere drikker vann enn melk, men begge deler står alltid fremme. Mye vann. De fleste drikker 
vann daglig. Melk er ikke alltid fremme. Når de spiser korn går det mer melk. Mange drikker ikke 
melk, bare vann. Bruker rester av skolemelk i tillegg til det som leveres, er derfor vanskelig å oppgi 
konkrete mengder 
2. Porsjonsstørrelser, typer og tilbehør til varmmat og kornblanding 
Hvor stor er en porsjon havregrøt, risgrøt, suppe, lapskaus, pølse-makaronigryte, frokostblanding?  
Svar: Havregrøt: en god sleiv, halvannen øse, et par dl, kanskje 2,5 dl. (Vi måler opp vann i 
serveringsskålene som vi etterpå tar over i et desilitermål og ser at en helt full skål er ca. 2,75 dl).  
Dersom dere serverer kornblanding: Hvilken type kornblanding/frokostblanding serveres hyppigst?  
Svar: Korn = kornblandinger av de sunne, müsli, havregryn. Cornflakes er den mest usunne. 
Ikke med sukker, men med sukkerredusert syltetøy, rosiner, bananer og melk.  
Hvor mye per person av f.eks. fiskekaker, pølser? 
Hva er tilbehøret til slik mat? Hvor mye serveres av det?  
Svar: En halv pølse per person, kanskje mindre, i grateng (Hun viser frem en skriftlig meny som 
eksempel. Der står pølse- og makaronigrateng med grønnsaker ved siden av). Dersom grønnsakene var 
blandet inn, ville noen ikke spist noe. 
Hvis vi spiser pølser, 2-3 stykk til hver. To til alle først og så får noen mer.  
Fiskekaker kanskje også to til hver.  
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3. Brødmåltider: mengder, pålegg og tilbehør 
Brødmåltid, hvor ofte?  
Svar: Det varierer (eksempelmenyen viser brødmat to ganger i uken).  
Hvor mange brødskiver til hvert barn?  
Svar: i snitt to per barn, noen en og noen tre-fire.  
En eller flere typer brød, og får barna da velge selv?  
Svar: Vi har som regel et par tre forskjellige, med og uten hele korn. Mye forskjellige knekkebrød, 
Rugsprød og Ryvita,  
Hva er de påleggstypene det går mest av og hva går det minst av? 
Svar: vi kjøper det det går mye av. Vi har brunost, gulost, kjøttpålegg, salami, kalkunskinke, vanlig 
skinke, fårepølse, falukorv, leverpostei og kyllingleverpostei, kaviar, makrell i tomat, fiskepudding, 
honning, kokt egg.  
Hvor mye kokt egg per brødskive?  
Svar: Et halvt.  
Type kjøttpålegg: hva går det mest av?  
Svar: Salami!  
Når det serveres oppskårne grønnsaker til, hvilke sorter er det?  
Svar: Til vanlig når brødmåltid har oppskåret i hvert fall agurk og paprika, sylteagurk og rødbeter. 
Setter frem salat og tomat, det går det mindre av.  
Hvor mye spiser hvert barn av dette cirka? 
Svar: To agurkskiver og to skiver paprika per barn, mange som er flinke til å ta på, vi oppfordrer til det 
og det er skåret opp og ser fristende ut. Ikke grønnsaker til korn, da banan og rosin.  
Mengde grønnsaker:  
Svar: når salatbuffet, kjempeutvalg. 
4. Frukt og grønnsaker 
Når og hvordan serveres frukt? Hvor mye ca. per barn? 
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Svar: Hoved frukt og grønt har om ettermiddagen. Der har vi rikelig frukt og grønt, kan spise så mye 
de vil. Frukten er ikke en del av måltidet. Hvis vi hadde satt frem frukt til måltidet hadde mange 
sikkert bare spist det. Det hender vi lager fruktsalat til dessert.  
Når dere serverer grønnsaker, hva er det, i hvilken form (rå, grønnsakssuppe fra pose, frossenblanding 
etc.)?  
Svar: Varmmat har ofte grønnsaker i eller til. Kan være både friske som salat-ting, mais, grønn salat, 
tomat, taco-aktig som de tar det de vil ha, og frossengrønnsaker som de kan ta ved siden av. For 
eksempel ved siden av grateng. Noen tåler ikke synet av grønnsaker.  
Hvordan lager dere grønnsaksuppe:  
Svar: pose med noe i, frossent eller annet, pølser. Varierer mye.  
5. Andre spørsmål 
Spiser alle det som serveres, eller er det mange som ikke liker eller ikke vil smake på maten?  
Svar: Synes det går greit. Er alltids noen (som ikke vil smake på). Mye forskjellig sånn… når lager 
varmrett er nødt til å ha både kylling og soyapølse, har vegetar og halal.  
Fiskepålegg?  
Svar: Litt usikker. Makrell i tomat innmari populært, men ikke alle. Kaviar er det mange som liker. Vi 
har ofte fiskepudding som pålegg på brødskive. Fiskepudding med rødbeter.  
SFO-lederen ble også spurt om vedkommende trodde alle ville spise noe dersom det ble innført dager 
med bare forskjellige typer fiskepålegg til brødmaten. Svaret var at de fleste trolig ville spise noe, 
kanskje noen ville spist tørre brødskiver. De fleste er glad i ett eller flere typer fiskepålegg.  
Hvordan handles inn, lokal butikk eller får dere noe levert?  
Svar: Bestiller stort. Bestiller fra catering, det leveres på døren. Samme firma til alle institusjoner i 
kommunen, både pålegg og middag. De har godt utvalg og supplerer hvis vi vil ha noe annet. Vi 
kjøper stort sett kylling og kalkun. Ferdig stekte pannekaker. Vi har et lite kjøkken!  
Hvordan finansieres SFO-måltidet (foreldrebetaling, skolen, begge deler)? 
Svar: Alt er foreldrebetalt. Budsjettet er (skal sende på e-post, men det ble ikke sendt). 
For øyeblikket har vi 180 barn, mesteparten fulltid. De som går på SFO på deltid spiser her også til det 
måltidet.   
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Vedlegg 2 - Spørsmål til SFO leder skole B 
 
1. Drikke til maten 
Når det serveres både melk og vann, ca. hvor stor andel av barna drikker bare vann? Ca. hvor mye 
melk per person av de som drikker melk? 
Svar: veldig mange drikker fortsatt bare vann, 75% drikker bare vann.  
2. Porsjonsstørrelser, typer og tilbehør til varmmat og kornblanding 
Hvor stor er en porsjon havregrøt, risgrøt, suppe, lapskaus, pølse-makaronigryte, frokostblanding?  
Svar: En porsjon havregryn er 150-200 gram. Et par dl melk. De får forsyne seg to ganger. 
Syltetøy på. Vi har sukker. Noen tar bare rosiner.  
Andre gryn? 
Svar: vanligst er Havrefras, aller mest. Så cornflakes og så havregryn. 
I tillegg kan de ta en yoghurt hvis de vil, to ganger i uken. Kanskje halvparten velger yoghurt.  
Hvor mye per person av f.eks. fiskekaker, pølser? 
Hva er tilbehøret til slik mat? Hvor mye serveres av det?  
Svar: Varm mat er gull, kjempeglad i. Vi serverer mye forskjellig. Fiskekaker og fiskepinner, kylling, 
stekt kyllingfilet og nuggets, har supper og gryter, fra poser, men vi har fersk grønnsakssuppe. 
Tomatsuppe. Karbonader, både som burger og på brødskive eller til makaroni.  
Hvor mange karbonader per barn? 
Svar: I snitt to karbonader per barn. Hvis tilbehør til. To øser makaroni ved siden av.  
Tre fiskekaker per barn. Når vi har pølser får de to hver.  
3. Brødmåltider: mengder, pålegg og tilbehør 
Hvor mange brødskiver til hvert barn?  
Svar: de aller fleste spiser nok to. hvis mer sulten får inntil to knekkebrød. 
Velger de alltid pålegget selv? 
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Svar: Ja, vi har kafeløsning (buffet) 
Type kjøttpålegg: hva går det mest av?  
Svar: Er nok salami. Vi har kalkunpølse, det er de veldig glad i, og servelat. Slutta med skinke, nesten 
ingen som spiser det.  
Når det serveres oppskårne grønnsaker til, hvilke sorter er det?  
Svar: Paprika og agurk. En bitteliten brøkdel tar det på maten.  
Hvor stor del av barna tar litt?  
Svar: Kanskje 20%.  
Hvor mye grønnsaker spiser de totalt til et brødmåltid? 
Svar: En agurk og en paprika kan holde til to måltider for 70 barn.  
Hva med grønnsaker til varm mat? 
Svar: Vi har alltid grønnsaker til varmmaten, raspa gulrøtter, kokt brokkoli og blomkål. 40% spiser 
det. Alle skal smake sier vi. Noen brekker seg nesten en liten del. De fleste smaker.  
Hvor mye grønnsaker per barn til varmmat cirka?  
Svar: Kanskje en kg grønnsaker til sammen til et måltid (70 barn), et par hundre gram igjen.  
Hvor ofte har dere varm mat? 
Svar: En gang i uken varmmat. To ganger korn og to ganger brød.  
4. Frukt og grønnsaker 
Når og hvordan serveres frukt? Hvor mye ca. per barn? 
Svar: Aldri til det måltidet, alltid senere. Frukt går unna. Fruktpausen er mellom 3 og halv fire.  
Hvordan serveres frukten?  
Svar: Alt er skåret opp og lagt på fat. Det hender vi har cheritomater og sukkererter. Vi deler en banan 
i to. Da tror jeg nesten alle forsyner seg.  
Hvor mye frukt per barn?  
Svar: En halv.  
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5. Andre spørsmål 
Hvordan handles inn, lokal butikk eller får dere noe levert?  
Svar: Vi får både levert og handler inn selv.  
Hvordan finansieres SFO-måltidet (foreldrebetaling, skolen, begge deler)? 
Svar: Foreldrebetaling først og fremst. 200 kr måneden.  
Vi har stramt budsjett og det er dyrere å få levert fra Asko enn å handle i butikken.  
Hvis dere innførte en dag med bare fiskepålegg?  




Vedlegg 3 - Utgangspunkt for samtale med SFO ledere 
 
1. Drikke til maten 
Når det serveres både melk og vann, ca. hvor stor andel av barna drikker bare vann? Ca. hvor mye 
melk per person av de som drikker melk? 
2. Porsjonsstørrelser, typer og tilbehør til varmmat og kornblanding 
Hvor stor er en porsjon havregrøt, risgrøt, suppe, lapskaus, pølse-makaronigryte, frokostblanding?  
Hva serveres sukker på: risgrøt? Cornflakes? Hva serveres på dette hvis ikke sukker? 
Dersom dere serverer kornblanding: Hvilken type kornblanding/frokostblanding serveres hyppigst?  
Hvor mye per person av f.eks. fiskekaker, pølser? 
Hva er tilbehøret til slik mat? Hvor mye serveres av det?  
3. Brødmåltider: mengder, pålegg og tilbehør 
Hvor mange brødskiver til hvert barn?  
En eller flere typer brød, og får barna da velge selv?  
Velger de alltid pålegget selv? 
Hva er de påleggstypene det går mest av og hva går det minst av? 
Type kjøttpålegg: hva går det mest av?  
Når det serveres oppskårene grønnsaker til, hvilke sorter er det?  
Hvor mye spiser hvert barn av dette cirka? 
Har barna en tendens til ofte å velge samme type brød og pålegg, eller er det stor variasjon?  
4. Frukt og grønnsaker 
Når og hvordan serveres frukt? Hvor mye ca. per barn? 
Er frukt en del av SFO-måltidet?    
Er det noen barn som ikke forsyner seg av frukt i det hele tatt? 
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Når dere serverer grønnsaker, hva er det, i hvilken form (rå, grønnsakssuppe fra pose, frossenblanding 
etc.)?  
Hvor mye spiser barna per servering? 
5. Andre spørsmål 
Spiser alle det som serveres, eller er det mange som ikke liker eller ikke vil smake på maten?  
Hvordan handles inn, lokal butikk eller får dere noe levert?  





Vedlegg 4 – Detaljerte utregninger til kapittel 4  
 
Kapittel 4.2.1 – første forskningsspørsmål 
Den gjennomsnittlige menyen 
Data fra IS-2137: 
Beregningene av tabell 1, 16 og 17 ble gjort på følgende måte: 
 
1. «Annen mat» ble trukket fra beregningen, siden det ikke er mulig å fastslå innholdet i posten. 
 
2. Verdiene fra kolonnene «ingen tilbud» og «vet ikke» fra tabell 1, fremstilt i kolonnen IT/VI i 
tabell 13, ble trukket fra totalen. Justert n viser totalt antall uten disse kategoriene:  
n – («ingen tilbud» + «vet ikke») = justert n (tabell 16). 
 
3. Justert n x 5 = maksimalt antall mulige serveringer av matvaregruppen per uke. 1 servering = 
servering av matvaregruppen ved 1 SFO, 1 dag. 
 
4. Verdien for «1-2 dager i uken» ble satt til 1,5 serveringer og verdien for «3-4 dager i uken» 
ble satt til 3,5 serveringer (tabell 17).  
 
5. Tallene i prosent fra tabell 1 ble omregnet til antall serveringer per frekvenskategori og 
matvaregruppe (justert n x servering% = antall serveringer i de forskjellige 
frekvenskategoriene) (tabell 16 og 17).  
Eksempel (tabell 16 og 17): 34,2% av 552,6 skoler serverer brødmåltid 1,5 ganger per uke. 
Det tilsvarer 189 serveringer i frekvenskategorien 1,5 (552,6 x 34,2% = 188,98 ≈ 189). Totalt 
serverte brødmåltider på alle deltakende SFO’er i alle frekvenskategorier blir med denne 
utregningsmetoden 1455 brødmåltider per uke (189 + 644 + 622 = 1455) (tabell 17). 
 
6. Gjennomsnittlig servering per skole per måltidsgruppe per uke vises i kolonnen «per skole per 
uke» (tabell 17). For å komme frem til dette tallet ble serveringer totalt per måltidsgruppe delt 
på justert n (tabell 16 og tabell 17). Eksempel brødmåltider: 1455/552,6 = 2,63.  
 
7. Summen av gjennomsnittlig servering per skole for totalen av de 4 hovedmåltidskategoriene 
skal være = 5, siden det er 5 skoledager og dermed 5 serveringer av SFO-måltidet i løpet av en 
uke. Summen av kategoriene brødmåltidet, varm mat og kornblanding blir inklusiv «Annen 
mat» = 4,93. Verdien av de 0,07 serveringene som ikke fanges opp i totalen, fordeles på de 
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oppgitte kategoriene. Siden «annen mat» må trekkes fra, må også serveringene fra denne 
kategorien legges til de andre tre kategoriene for hovedinnhold i måltidene. Summen av de tre 
kategoriene for hovedinnhold uten «Annen mat» = 4,60. Derfor skal 0,40 serveringer fordeles 
på disse tre kategoriene, slik at resultatet totalt tilsvarer 5 ukedager. 0,33 serveringer overføres 
fra «annen mat» og 0,07 fra unøyaktighet i beregningene. 0,40/4,60 = 0,08589 = 8,5% av 
totalen . Gjennomsnittlig servering per kategori for hovedinnhold per uke multipliseres med 
denne prosentsatsen, for at 0,40 serveringer skal fordeles proporsjonalt til de andre 
hovedinnholdskategoriene ut fra hvor stor andel disse utgjør av totalen. 8,5% av tallet for 
gjennomsnittlig servering legges til det samme tallet.  
Brødmåltider: 2,63 brødmåltider: 2,63/100*8,5= 0,22 + 2,63 = 2,85. Regnet i Excel med alle 
desimaler blir tallet 2,86.  
Varm mat: 1,26/100*8,5 = 0,11 + 1,26 = 1,37 
Kornblanding: 0,71/100*8,5 = 0,06 + 0,71 = 0,77 
 
Justert tall for kategori brødmåltider: 2,86 gjennomsnittlige serveringer per uke. 
Justert tall for kategori varm mat: 1,37 serveringer per uke. 






Matvare n IT/VI % justert n IT% 1,5 d% 3,5 d% 5 d% VI% 
Brød, knekkebrød, rundstykke m. 
pålegg 614 10 552,6 8,5 34,2 33,3 22,5 1,5 
Frukt 601 21,8 469,982 17,3 25,1 16,7 36,4 4,5 
Grønnsaker 590 23,1 453,71 19,2 34,2 19,2 23,6 3,9 
Varm mat 617 12,2 541,726 10,9 73,8 12,3 1,8 1,3 
Frokostblanding/kornblanding/havregrøt 575 45,7 312,225 44 49,2 1,9 3,1 1,7 
Yoghurt 554 82,3 98,058 80,5 15,5 0,7 1,4 1,8 
Annen mat 538 76,2 128,044 71,6 21 1,4 1,3 4,6 
Vann 634 2,2 620,052 0,9 1,9 6,5 89,4 1,3 
Helmelk 500 95,2 24 95 0,2 0,4 4,2 0,2 
Lettmelk, ekstra lett eller skummet 600 22 468 21,2 10,8 10,2 57 0,8 
Juice 532 88,7 60,116 88,5 6,6 1,4 3,4 0,2 
Annen drikke 536 83,2 90,048 81,7 12,5 1,2 3,2 1,5 
Tabell 16: Justerte antall deltakere fra tabell 1 
Bearbeidet og gjengitt innhold fra tabell 1. Prosentandel av skolene som serverer de forskjellige matvarene 
i de forskjellige serveringsfrekvensene (kolonne5-9). IT = ingen tilbud, VI = vet ikke. Kolonnen IT/VI = 











sammenlagt 1,5 serveringer 3,5 serveringer 5 serveringer 
Per skole  
per uke 
Brødmat 1455 189 644 622 2,63 
Frukt 1248 118 275 855 2,66 
Grønnsaker 995 155 305 535 2,19 
Varm mat 682 400 233 49 1,26 
Kornblanding/havregrøt 223 154 21 48 0,71 
Yoghurt 24 15 2 7 0,25 
Annen mat 41 27 6 8 0,32 
Vann 2924 12 141 2772 4,72 
Helmelk 5 0 0 5 0,23 
Lettmelk, ekstra lett 
eller skummet 1551 51 167 1334 3,32 
Juice 17 4 3 10 0,29 




Type og mengde matvarer som inngår i måltidene 
 
Data fra IS-2134: 
Tabell 18 viser hvilke varme retter som serveres til SFO-måltidet ved de 4 skolene i IS-2134, men ikke 
mengde og hvor hyppig de serveres. Alle 4 skoler serverer tomatsuppe (tabell 18). 3 av 4 skoler 
serverer lapskaus og pizza. Halvparten serverer risengrynsgrøt, kyllingsuppe og pølser med 
potetstappe. De øvrige varmrettene serveres kun ved én av de fire SFOene (tabell 18).  
  
Tabell 17: Omregning av serveringsfrekvenser i prosent fra tabell 1 
Prosentandel skoler som serverer matvarer i forskjellige serveringsfrekvenser (tabell 16) omregnet til antall 
serveringer av matvaren per serveringsfrekvens. 1 servering på 1 skole 1 dag teller som 1 servering. Summen av 
alle serveringene i alle serveringsfrekvensene per matvare vises i kolonnen serveringsfrekvensene sammenlagt. 












Ja Ja - - 
50 
Tomatsuppe 
Ja Ja Ja Ja 
100 
Blomkålsuppe Ja 
- - - 
25 
Kyllingsuppe 
Ja Ja - - 
50 
Lapskaus Ja - 
Ja Ja 
75 
Pølser og potetstappe Ja 








- - - Ja 
25 
Varme ostesmørbrød 
- - - Ja 
25 
Makaronigrateng med pølser og ost 
- - - Ja 
25 




Ja - - - 
25 
Fiskekaker 
Ja - - - 
25 
Fiskepinner 





Data fra kartleggingen av mat og måltider i SFO i Sør-Trøndelag: 
Brødmåltid 
Type brød: 
Utregningene for tabell 19: 
 
1. Frekvensen 3-4 dager ble regnet som 3,5 dager, 1-2 dager som 1,5, i blant som en gang hver annen 
uke = 0,5. Sjelden/aldri ble satt til å være en gang i måneden, ≈ 0,25.  
 
Tabell 18: Varm mat i IS-2134 
Tabellen viser om de oppgitte rettene serveres eller ikke serveres ved de 4 skolene som deltok i IS-2134. 




2. Antall dager brødet serveres multipliseres med prosentsatsen, og summen av disse legges sammen. 
Eksempel mellomgrovt brød: 5 dager x 26%  = 1,3. Hele regnestykket for mellomgrovt brød:  
(5 x 26%) + (3,5 x 31%) + (1,2 x 18%) + (0,5 x 12%) + (0,25 x 14%) =  
1,3 + 1,085 + 0,27 + 0,06 + 0,035 = 2,75. Summen av fine brødtyper er 0,325, grove er 1,63 og lyst 
knekkebrød er 1,595. Summen av summene = 6,3.  
 
For å finne andelen til hver brødtype i prosent, deles summen av hvert brød på totalen av summene 
som 100%. Eksempel mellomgrovt brød: 2,75/6,3% = 43,65 ≈ 44%. Med denne utregningen serveres 
fine brødtyper til 5%, mellomgrove til 44%, grove til 26% og lyst knekkebrød til 25% av måltidene 
(tabell 19).  
 
Tabell 19 fremstiller hvor mange dager i uken ulike brødtyper tilbys. Siste kolonne viser andelen i 






  5 d 3-4d 1-2d I blant Sjelden/aldri Andel 
Fine brødtyper 0% 0% 3% 15% 82% 5% 
Mellomgrove 26% 31% 18% 12% 14% 44% 
Grove 10% 20% 18% 12% 40% 26% 




Der type pålegg innenfor de oppgitte gruppene ikke er nærmere spesifisert, brukes eksempelet fra 
skole C i IS-2134 beskrevet tidligere i kapittelet, og samtalene med to SFO ledere (vedlegg 1 og 2).  
Frekvensen 3-4 dager regnes som 3,5,  1-2 dager regnes som 1,5, i blant regnes som 0,5 serveringer 
ukentlig = en dag annenhver uke og sjelden/aldri regnes som 0,25 serveringer ukentlig ≈ en servering i 
måneden (tabell 20). Siden mengden per type er liten, rundes av til hele tall. 2,86 brødmåltider à to 
skiver gir 5,72 brødskiver totalt som påleggstypene skal fordeles på. I utregningen for pålegg skilles 
ikke mellom knekkebrød og brødskiver, da pålegget antas å være det samme på et knekkebrød som på 
en brødskive. Her benyttes oppgitt mengde «til en brødskive» i kostholdsplanleggeren 
(Helsedirektoratet, 2016a).  
Tabell 19: Størrelsesforhold mellom brødtyper i den gjennomsnittlige menyen 
Fordelingen av forskjellige brødtyper som serveres til brødmåltidet på SFO. Beregningene 
baserer seg på data fra kartleggingen i Sør-Trøndelag. Kolonnen andel viser til den 












Beregningene av innholdet i 1,37 måltider varm mat ble foretatt på følgende måte: 
De 4 hyppigst serverte rettene basert på tallene i kolonnene «≥ 1 x /uke» ble valgt ut og summert. 
Disse er kjøttprodukter, posesuppe, grøt og ostesmørbrød. Summen av disse er 47. 
Kjøttprodukter: 19/0,47 = 40,43 ≈ 40% av 1,37 måltider med varm mat 
Posesuppe: 12/0,47 = 25,53≈ 26% av 1,37 måltider med varm mat 
Grøt: 8/0,47 = 17,02 ≈ 17% av 1,37 måltider med varm mat 
Ostesmørbrød: 8/0,47 = 17,02 ≈ 17% av 1,37 måltider med varm mat 
  
  5 d% 3-4d% 1-2d% I blant% Sjelden/aldri% Prosentandel 
Magre kjøttpålegg 16 26 14 25 20 5  
Andre kjøttpålegg 32 37 19 6 6 8  
Fiskepålegg 29 34 14 16 7 13  
Helfet ost 33 46 17 2 2 8  
Halvfet/mager ost 12 12 22 14 40 4  
Majones/remulade/majonessalater 19 25 19 16 21 12  
Syltetøy 10 14 23 29 24 4  
Prim 15 30 18 15 22 5  
Sjokolade-/karamell-/nøttepålegg 0 0 1 3 96 9  
Frukt 56 8 14 16 6 8  
Grønnsaker 33 18 20 21 8 6  
Egg 0 3 14 60 23 15  
Annet pålegg 7 17 17 39 20 3  
Tabell 20: Størrelsesforhold mellom påleggstyper i den gjennomsnittlige menyen 
Tabellen viser prosentvis fordeling av påleggstyper til brødmåltidene. Bearbeidede data fra kartleggingen i 
Sør-Trøndelag. Kolonne 2-6 viser prosentandel av skolene som serverer matvarene i forskjellige 
serveringsfrekvenser. d = antall dager i uken matvaren serveres. Siste kolonne viser hvor stor andel 








   
  ≥ 1 x /uke 2-3 x /måned 1 x /måned sjelden/aldri 
Rent kjøtt 1 5 6 88 
Kjøttprodukter 19 12 22 47 
Ren fisk 1 8 16 75 
Ren kylling/kalkun 0 7 19 74 
Kylling-/kalkunprodukter 1 11 21 67 
Posesuppe 12 16 54 18 
Hjemmelaget suppe 5 6 27 62 
Pizza 1 5 45 49 
Vafler 7 8 50 35 
Omelett 1 1 16 82 
Grøt 8 15 47 30 
Ostesmørbrød 8 18 43 31 
Annen 24 19 27 30 
 
 
Tilbehør til varmrettene: 
Siden «annet» i rapporten ikke er nærmere beskrevet, utelates posten fra tabell 22. Siden verdiene er 
svært små og har liten betydning for menyen som helhet, fordeles ikke andelene for «annet» på de 
andre postene. Kolonnen «sjelden» ble utelatt fra beregningene siden tilbehør til varmrettene som 
helhet er en liten post i den totale menyen, og verdiene i denne kategorien dermed blir svært små. 
Kategorien «sjelden» tolkes som å være sjeldnere enn «en gang i blant», som også tolkes å være 
sjeldent. Derfor utelates kategorien «sjelden» fra beregningene. Kolonnen «en gang i blant» ble 
beregnet som en gang i måneden, altså ≈ 1 av 20 dager. Tallet i kolonnen «hvert måltid» multipliseres 
med 1, tallet i kolonnen «annethvert måltid» med 0,5, «hvert 4. måltid» med 0,25 og «i blant» med 
0,05. Forholdene mellom disse tallene vises i kolonnen «størrelsesforhold» og viser hva som serveres 
hyppigst av tilbehør, når det er tilbehør til de varme rettene.  Siden mengdene er små, rundes det av til 
hele tall. Summen av kolonnen prosentandel blir  = 101%. Dette skyldes utregninger med mange 
desimaler i Excel, som rundes av til hele tall her. Uavrundet blir tallene 17,5084, 24,9158, 14,6128 og 
4,2963.  
 
Tabell 21: Serveringsfrekvenser for varm mat i kartleggingen i Sør-Trøndelag 
Serveringsfrekvenser for ulike typer varmretter i SFO i Sør-Trøndelag. Data er i sin hentet 
fra spørsmål 21 i kartleggingen fra Sør-Trøndelag. Tallene som markeres med fet type, er 
verdiene som benyttes til utregningen ovenfor. 
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Utregninger for prosentsatsene i tabell 22: 
Oppgitt servering for hver matvare ganges med serveringsfrekvensen og summeres opp.  
Potet: (1x1) + (19x0,5) + (4 x 0,25) +  (30 x 0,05) = 13. 
Pasta = 18,5, ris = 10,85 og grønnsaker =31,9. 
For å gjøre disse summene om til prosent av hele posten, deles summen på  
Potet: 13/(13+18,5+10,85+31,9) = 0,1750 ≈ 18% 
Pasta: 18,5/74,25 = 0,2491 ≈ 25% 
Ris: 10,85/74,25 = 0,1461 ≈ 15% 
Grønnsaker: 31,9/74,25 = 0,4296 ≈ 43% 







  Hvert måltid Annethvert  Hvert 4.  I blant Sjelden Prosentandel 
Potet 1 19 4 30 46 18 
Pasta 2 18 21 45 14 25 
Ris 1 11 9 42 37 15 




Utregninger til tabell 23: 
3-4 dager i uken = 3,5 dager, 1-2 dager = 1,2 dager, i blant = 0,5 dager i uken og sjelden/aldri = 0,25 
dager i uken. Oppgitt servering for hver matvare ganges med serveringsfrekvensen og summeres opp.  
Eksempel havregrøt/havregryn/firkorn: (4 x 5%) + (2 x 3,5%) + (30 x 1,5%) + (32 x 0,5%) + (32 x 
0,25%) = 0,96  
Slik summeres hver matvare opp. For å finne prosent matvaren utgjør av helheten, deles denne 
summen på totalen av alle summene. Eksempel havregrøt/havregryn/firkorn:  
0,96/(0,96+0,36+0,705+0,85+0,3275+0,5425+0,3575+0,5325) = 0,2071 = 20,71% 
Tabell 22: Størrelsesforhold mellom tilbehør til varmretter i den gjennomsnittlige menyen 
Fordeling av tilbehør til varmretter, basert på serveringsfrekvens. Tallene i tallkolonne 1-5 viser 
prosent av skolene som serverer matvaren til oppgitt serveringsfrekvens. Siste kolonne viser 




Kolonnen prosentandel viser den prosentvise fordelingen av matvarene i posten 0,77 serveringer 





  5 d 3-4d 1-2d I blant Sjelden/aldri  Andel % 
Havregrøt/havregryn/firkorn 4 2 30 32 32 20,71 
Søtede kornblandinger 0 1 5 6 88 7,77 
Usøtede kornblandinger 3 0 22 16 58 15,21 
Cornflakes 2 2 31 21 44 18,34 
Honnikorn/frostis/chocofrokost 1 0 1 7 91 7,07 
Puffet ris 0 1 18 14 67 11,7 
Hjemmelaget kornblanding 1 0 4 4 91 7,71 
Andre kornblandinger 1 0 18 4 77 11,49 
 
 
Tabell 23: Størrelsesforhold mellom kornblandinger i den gjennomsnittlige menyen 
Prosent av skolene som serverer de forskjellige matvarene i forskjellige serveringsfrekvenser. Siste 









Diskrepansen mellom anbefalt inntak og rapportert daglig inntak er 6,7 µg for gruppen med lav SØS 
og 6,0 µg for gruppen med høy SØS. SFO-menyen må bidra med 
Anbefaling: 10 µg daglig x 7 dager i uken = 70 µg per uke 
Inntak lav SØS: 3,3 µg daglig x 7 dager i uken = 23,1 µg per uke 
Inntak høy SØS: 4 µg daglig x 7 dager i uken = 28 µg per uke 
Manko lav SØS: 70 µg – 23,1 µg = 46,9 µg per uke  
Manko høy SØS: 70 µg + 28 µg = 42 µg per uke  
  
Jern:  
Gruppen med lav SØS inntar daglig 2 mg jern for lite. Dette utgjør 14 mg under anbefalt nivå per uke. 
Tilsvarende tall for gruppen med høy SØS er 1 mg daglig og 7 mg per uke.  
 
Frukt og grønnsaker: 
Anbefaling: 400 gram daglig x 7 dager i uken = 2800 gram per uke 
Inntak lav SØS: 199 gram daglig x 7 dager i uken = 1393 
Inntak høy SØS: 239 gram daglig x 7 dager i uken = 1673 
Manko lav SØS: 2800 – 1393 = 1407 
Manko høy SØS: 2800 – 1673 = 1127 
 
Fisk: 
Anbefaling: 400 gram per uke, hvorav 200 gram fet fisk 
Inntak lav SØS: 18 gram daglig x 7 dager i uken = 126 gram 
Inntak høy SØS: 25 gram daglig x 7 dager i uken = 175 gram 
Manko lav SØS: 400 – 126 = 274 gram per uke 
Manko høy SØS: 400 – 175 = 225 gram per uke 
 
Mettet fett:  
Dersom SFO-måltidet var helt uten mettet fett, ville E% fra mettet fett blitt 10,48% ved fem daglige 




13,1 E% + 13,1 E% + 13,1 E% + 13,1 E% + 0 E% = 52,4 / 5 måltider = 10,48 E% per måltid.  
Når helgene regnes med blir utregningen slik: 
(13,1 x 2) + (10,48 x 5) / 7 = 11,23 E% fra mettet fett 
 
Flerumettet fett: 
Anbefaling: 5-10 E% 
Manko lav SØS: 0,3 x 7 dager i uken = 2,1. 2.1 x 7 / 5 = 2,94 
Manko høy SØS: 0,1 x 7 dager i uken = 0,7. 0,7 x 7 / 5 = 0,98 
For å komme innenfor anbefalt minimumsnivå for inntak av flerumettede fettsyrer gruppen med lav 
SØS, må E% økes med 2,98 E% i den alternative SFO-menyen.  
Det vil si totalt 5 + 2,98 = 7,98 E% flerumettet fett.  
For å kompensere i gruppen med høy SØS må E% fra mettet fett være 5 + 0,98 = 5,98 E%.  
 
Tilsatt sukker: 
Utregningene deler det daglige inntaket i kostholdet på 5 daglige måltider, og ganger med fire, for 
deretter å legge til 1/5 av den alternative menyen som det femte daglige måltidet. Her er verdien for 
denne 0, siden det som undersøkes er påvirkningen dersom denne ikke inneholder tilsatt sukker. Dette 
ganges med 5 ukedager. Så legges to x hele det daglige inntaket via kosten inn, som representerer to 
helgedager uten SFO-måltid. Summen deles på 7 dager for å få daglig inntak der den typiske menyen 
er en del av kostholdet.  
Tilsatt sukker lav SØS: 12,3 E%/5 x 4 = 9,84 x 4 + 0 = 39,36/5 = 7,87 E% i ukedagene og 12,3 i 
helgedagene = gjennomsnittlig E% fra tilsatt sukker = 9,1 E% fra tilsatt sukker 
Tilsatt sukker høy SØS:11,9 E%/5 x 4 = 9,52 x 4 + 0 = 38,08/5 = 7,6 E% i ukedagene og 11,9 E% i 
helgedagene = gjennomsnittlig E% fra tilsatt sukker = 8,8 E% fra tilsatt sukker 
 
 
Kapittel 5.2.2 Sammenstilling av den typiske SFO-menyen med barnas kosthold 
Utregninger til kolonnen «typisk meny som del av kostholdet» i tabell 10 og 11. 
Utregningene deler det daglige inntaket i kostholdet på 5 daglige måltider, og ganger med fire, for 
deretter å legge til 1/5 av den typiske menyen som det femte daglige måltidet. Dette ganges med 5 
ukedager. Så legges to x hele det daglige inntaket via kosten inn, som representerer to helgedager uten 
SFO-måltid. Summen deles på 7 dager for å få daglig inntak der den typiske menyen er en del av 
kostholdet.  
 
D-vitamin lav SØS: 3.3 µg daglig/5 x 4 = 2,65 + (5,2/5) = 3,69 µg x 5 ukedager = 18,45 + (2 x 3,3) = 
25,05/7 ukedager = 3,58 µg. 
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D-vitamin høy SØS: 4 µg/5 x 4 = 3,2 + (5,2/5) = 4,24 µg x 5 ukedager = 21,2 + (2 x 4) = 29,2/7 
ukedager = 4,17 µg 
 
Jern lav SØS: 7 mg daglig/5 x 4 = 5,6 + (6,4/5) = 6,88 mg x 5 ukedager = 34,4 mg + (2 x 7) = 48,4/7 
ukedager = 6,91 mg  
Jern høy SØS: 8 mg daglig/5 x 4 = 6,4 + (6,4/5) = 7,68 x 5 ukedager = 38,4 mg + (2 x 8) = 54,4/7 
ukedager = 7,77 mg  
 
Frukt og grønnsaker lav SØS: 199 gram daglig/5 x 4 = 159,2 + (48/5) = 168,8 gram x 5 ukedager = 
844 gram + (2 x 199) = 1248 gram/7 ukedager = 177,43 gram ≈ 177 gram 
Frukt og grønnsaker høy SØS: 239 gram daglig/5 x 4 = 191,2 + (48/5) = 200,8 gram x 5 ukedager = 
1004 gram + (2 x 239) = 1482/7 ukedager = 211,7 ≈ 212 gram 
 
Fiskeprodukter lav SØS: 18 gram daglig/5 x 4 = 14,4 + (30/5) = 20,4 x 5 ukedager = 102 gram + (2 x 
18) = 138/7 ukedager = 19,71 gram ≈ 20 gram 
Fiskeprodukter høy SØS: 25 gram daglig/5 x 4 = 20 + (30/5) = 26 x 5 ukedager = 130 gram + (2 x 25) 
= 180 gram/7 ukedager = 25,71 ≈ 26 gram 
 
Mettet fett for begge grupper av SØS: 13,1 E% /5 x 4 = 10,48 x 4 + 9 = 50,92/5 daglige måltider = 
10,18 E% i ukedagene og 13,1 i helgene = gjennomsnittlig E% fra mettet fett = 11,01 
 
Flerumettet fett lav SØS: 4,7 E%/5 x 4 = 3,76 x 4 + 9 = 24,04/5 = 4,8 E% i ukedagene og 4,7 i 
helgedagene = gjennomsnittlig E% fra flerumettet fett = 4,77 ≈ 4,8 E% 
Flerumettet fett høy SØS: 4,9 E%/5 x 4 = 3,92 x 4 + 9 = 24,68/5 = 4,94 E% i ukedagene og 4,9 E% i 
helgedagene = 4,9 = ingen forskjell 
 
Tilsatt sukker lav SØS: 12,3 E%/5 x 4 = 9,84 x 4 + 4 = 43,36/5 = 8,67 E% i ukedagene og 12,3 i 
helgedagene = gjennomsnittlig E% fra tilsatt sukker = 9,7 E% 
Tilsatt sukker høy SØS:11,9 E%/5 x 4 = 9,52 x 4 + 4 = 42,08/5 = 8,4 E% i ukedagene og 11,9 E% i 
helgedagene = gjennomsnittlig E% fra tilsatt sukker = 9,4 
 
5.3 I hvilken grad kan den alternative SFO-menyen kompensere for manglene i kostholdet  
D-Vitamin lav SØS: 
Kompensasjonsbehov per uke: tilføre 46,9 µg 
Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 14,6 µg 
Kompensasjonsgrad: 14,6/0,469 = 31% 
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Alternativ meny som del av kostholdet: 3,3 µg daglig/5 måltider x 4 måltider + (1/5 av 14,6) = 5,56 µg 
på ukedager og 3,3 µg i helgene. (5,56 x 5) + (3,3 x 2) = 34,4/7 dager = 4,9 µg daglig 
 
D-Vitamin høy SØS: 
Kompensasjonsbehov per uke: tilføre 42 µg 
Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 14,6 µg 
Kompensasjonsgrad: 14,6/0,42 ≈ 35% 
Alternativ meny som del av kostholdet: 4 µg daglig/5 måltider x 4 måltider + (1/5 av 14,6) = 6,12 µg i 
ukedagene og 4 µg i helgene. (5 x 6,12) + (2 x 4) = 38,6/7 ukedager = 5,5 µg 
 
Jern lav SØS: 
Kompensasjonsbehov per uke: tilføre 14 mg  
Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 20,7 mg 
Kompensasjonsgrad: 20,7mg/0,14 = 147,86 ≈ 148 %  
Alternativ meny som del av kostholdet: 7 mg daglig/5måltider x 4 måltider + (1/5 av 20,7) = 9,74 mg i 
ukedagene og 7 mg i helgene. (5 x 9,74) + (2 x 7) = 62,7/7 ukedager = 8,96 mg 
 
Jern høy SØS: 
Kompensasjonsbehov per uke: tilføre 7 mg  
Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 20,7 
Kompensasjonsgrad: 20,7/0,07 = 295,7 ≈ 296 %  
Alternativ meny som del av kostholdet: 8 mg daglig/5 x 4 måltider + (1/5 av 20,7 mg) = 10,54 mg i 
ukedagene og 8 mg i helgene. (5 x 10,54) + (2 x 8) = 68,7/7 ukedager = 9,8 mg 
 
Mettet fett lav og høy SØS: 
Kompensasjonsbehov per uke: Full kompensasjon ikke mulig, størst mulig reduksjon. 
Tilførsel fra kostholdet: 13,1 E% 
Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 9 E% 
4 måltider med 13,1 E% på hverdager og 5 måltider med 13,1 E% på to helgedager = 20+10=30 
måltider med 13,1 E% + 5 måltider med 9 E% = gjennomsnittlig 12,51 E% 
Total E% redusert med: 13,1 – 12,51 = 0,59 E% mindre fra mettet fett 
Kompensasjonsgrad: 0,59/0,131= 4,5% forbedring 
 
Flerumettet fett lav SØS: 
Kompensasjonsbehov: Øke E%en med 7,98 E% 
Tilførsel fra kostholdet: 4,7 E% og  
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Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 7 E% 
4 måltider med 4,7 E% på hverdager og 5 måltider med 4,7 E% på to helgedager = 20+10 = 30 
måltider med 4,7 E% + 5 måltider med 7 E% (30 x 4,7) + (5 x 7) / 35 = gjennomsnittlig 5,03 E% fra 
flerumettet fett 
Kompensasjonsgrad: 5,03 E% – 4,7 E% = 0,33 E% økning  innenfor anbefalt minimumsinntak 
5,03/0,047 = 112,7 % kompensasjon  
 
Flerumettet fett høy SØS: 
Kompensasjonsbehov: Øke E%en med 5,98 E% 
Tilførsel fra kostholdet: 4,9 E% og  
Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 7 E% 
4 måltider med 4,9 E% på hverdager og 5 måltider med 4,9 E% på to helgedager = 20+10 = 30 
måltider med 4,9 E% + 5 måltider med 7 E% (30 x 4,9) + (5 x 7) / 35 = gjennomsnittlig 5,2 E% fra 
flerumettet fett 
Kompensasjonsgrad: 5,2 E% – 4,9 E% = 0,3 E% økning  innenfor anbefalt minimumsinntak 
5,2/0,049 = 106 % kompensasjon  
 
Tilsatt sukker lav SØS: 12,3 E%/5 x 4 = 9,84 x 4 + 1 = 40,36/5 = 8,07 E% i ukedagene og 12,3 i 
helgedagene = (8,07 x 5) + (12,3 x 2) / 7 = ny gjennomsnittlig E% fra tilsatt sukker =  9,28 E% 
 
Tilsatt sukker høy SØS:11,9 E%/5 x 4 = 9,52 x 4 + 1 = 39,08/5 = 7,8 E% i ukedagene og 11,9 E% i 
helgedagene = (7,8 x 5) + (11,9 x 2) = 62,8/7 = 8,97 E% gjennomsnittlig E% fra tilsatt sukker  
 
Frukt og grønnsaker lav SØS: 
Kompensasjonsbehov per uke: tilføre 1407 gram 
Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 507 gram 
Kompensasjonsgrad: 507/14,07 = 36,03 % 
Alternativ meny som del av kostholdet: 199 gram/5 x 4 måltider + (1/5 av 507 gram) = 261 gram i 
ukedagene og 199 i helgene. (5 x 261) + (2 x 199) = 1703/7 = 243 gram daglig 
 
Frukt og grønnsaker høy SØS: 
Kompensasjonsbehov per uke: tilføre 1127 gram 
Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 507 gram 
Kompensasjonsgrad: 507/11,27 = 44,98 % 
Alternativ meny som del av kostholdet: 239 gram/5 x 4 måltider + (1/5 av 507 gram) = 293 gram i 




Fisk totalt lav SØS: 
Kompensasjonsbehov per uke: tilføre 274 gram 
Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 96 
Kompensasjonsgrad: 96/2,74 = 35 % 
Alternativ meny som del av kostholdet:18 gram daglig/5 x 4 måltider + (1/5 av 96 gram) = 33,6 ≈ 34 
gram daglig i ukedagene og 18 i helgene. (5 x 34) + (2 x 18) = 206/7 ukedager = 29 gram daglig 
 
Fisk totalt høy SØS: 
Kompensasjonsbehov per uke: tilføre 224 gram 
Tilførsel fra den alternative SFO-menyen: 96 
Kompensasjonsgrad: 96/2,24 = 43 % 
Alternativ meny som del av kostholdet: 25 gram daglig/5 x 4 måltider + (1/5 av 96 gram) = 39 gram i 






FORELDREBETALING FOR BARN I SFO 
SFO - pr. time 39,00
SFO - makspris (matpenger kommer i tillegg, kr. 10,- pr. dag) 2800,00
SFO - kjøpetime 58,00
SFO - kjøpedag 340,00
SFO - matpenger pr. måltid (gjelder Hidra og Sira) 11,00 
25 % søskenmoderasjon fra og med 2 barn 
Vedtatt i Flekkefjord bystyre 15.12.16
1
2
En kartlegging av mat og måltider 






En stor andel av norske barn trues av overvekt med påfølgende sykdommer, og de sosiale helseforskjellene øker. 
Skolen og SFO har en unik mulighet til å påvirke barn til et sunt kosthold. Mat- og måltidstilbudet i SFO har tidligere ikke blitt 
kartlagt i Norge, og Fylkesmannen i Sør-Trøndelag har derfor utført en kartlegging i alle SFO i Sør-Trøndelag. Undersøkelsen 
er gjennomført, og rapporten er utarbeidet av lege, dr. med. Charlotte Björk Ingul. Deltakelsen var høy og tilbakemeldingene 
var positive. En del av spørsmålene var etter samtykke hentet fra Barnehagsundersøkelsen 2005 utført av Sosial- og helse-
direktoratet.
Vi takker lederne og pedagogisk personale for deltakelse i kartleggingen.
Trondheim, november 2007
Fylkeslege  Folkehelsekoordinator












Takk til elever og ansatte på Gimle skole SFO for flott deltagelse på fotografering!
Innhold
Barns matvaner etableres tidlig i livet (1). En omfattende 
kartlegging av kostholdet i SFO har ikke tidligere blitt gjort 
i Norge, og vi trenger kunnskap om mattilbudet i SFO for å 
få til en endring. Studier viser at et ernæringsmessig adekvat 
kosthold og fysisk aktivitet i skolen har en positiv effekt på 
både skoleprestasjoner og atmosfæren i klasserommet og 
kan virke sosialt utjevnende (2-4). 
Skolen og SFO spiller en viktig rolle sammen med hjem-
met når det gjelder å etablere sunne kostvaner. Skoleelever 
tilbringer opptil åtte timer på skolen hver dag. Mange barn 
spiser derfor de fleste av dagens måltider i SFO og skole, 
som følgelig bør tilby dem gode måltider og et sunt mat- 
og drikketilbud i tråd med gjeldende retningslinjer. 
Skoler som har et godt organisert skolemåltid opplever 
et roligere undervisningsmiljø og mer konsentrerte elever. 
Barn og ungdom som hopper over måltider, har et dårligere 
kosthold med høyere innhold av fett og sukker og lavere 
innhold av de fleste vitaminer og mineraler enn de som har 
regelmessige måltider. Frokost og lunsj er de måltidene som 
oftest droppes. Få av de ansatte på SFO har utdanning og 
kompetanse om mat og kosthold blant barn. Det finnes kun 
én tidligere kartlegging av mat og måltider i fire SFO 
(Unni Baastad Høgskolen i Oslo, seksjon mat og helse). 
Studien fant at personalet manglet utdannelse og kunnskap 
om mat og måltidsforståelse og at 75 % av personalet ikke 
hadde noen formell utdannelse innen ernæring og kosthold.
Ungkost 2000 er en landsomfattende kostholdsundersøkelse 
blant elever i 4.- og 8.klasse i Norge som avdekte ernærings-
messige mangler i dagens kosthold (5). Nesten alle barn 
spiser for mye mettet fett og for mye sukker (for begge
anbefalt maks 10 prosent av det totale energiinntaket). 
For mye mettet fett øker risikoen for hjerte- og karsykdommer,
mens for mye sukker øker det totale energiinntaket med 
risiko for overvekt på sikt. Et høyt sukkerinntak i kombina-
sjon med for lite fiber øker risikoen for diabetes type 2 (6). 
Det høye sukkerinntaket skyldes først og fremst brus- og 
saftdrikking og søtsaker. 9-åringene drikker 3 dl sukrede 
drikkevarer og spiser nær 30 g søtsaker hver dag. 
Norge er et av de land i verden der inntaket av sukret 
mineralvann er høyest. Et adekvat inntak av frukt og grønn-
saker beskytter mot visse kreftformer og mot hjerte- og 
karsykdommer (7-11). I dag spiser barn mindre enn halv-
parten av anbefalt mengde (500 gram per dag for barn), 
særlig lavt er inntaket  av grønnsaker. Kun 7 prosent av 
9-åringene når den anbefalte mengden av frukt og grønnsaker. 
Skoleelever spiser mer frukt og grønnsaker dersom det er 
tilgjengelig på skolen eller SFO, enten gratis eller gjennom 
en abonnementsordning. Inntaket av fiber er også lavere enn 
anbefalt.
Vi har en stadig økning av overvekt og fedme blant barn. 
Studier i Oslo har vist at 20 % av ungdommene er over-
vektige (12). Fysisk inaktivitet, feil type mat og et energiinntak 
større enn forbruket øker risikoen for overvekt og kan få 
helseskadelige konsekvenser. En etablert sykdom som skyldes 
fedme er ikke alltid reversibel i voksen alder. Å forebygge 
vektøking og fedme hos barn er viktig da den langsiktige 
effekten av behandling av overvektige barn er relativt mislyk-
ket. Helserisiko ved overvekt og fedme er: type 2 diabetes, 
hjerte- og karsykdommer, høyt blodtrykk, belastnings-
sykdommer og enkelte kreftsykdommer (tykktarm, 
galleblære, nyre, bryst, prostata).
Skolen og SFO har en unik mulighet til å påvirke barns kost-
hold på en positiv og naturlig måte. Forebyggende helsetiltak 
for å forbedre kostholdet hos skolebarn må inkludere et økt 
tilbud av frukt og grønt, tilbud om vann, bedre kantine-
ordninger, bedre matpakker og bedre kost i SFO.
Elevene har rett til et miljø som fremmer helse og trivsel. 
Ifølge FNs konvensjon om barns rettigheter (Artikkel 24) 
skal staten bekjempe sykdom og feilernæring gjennom å 
stille tilstrekkelig næringsrike matvarer og rent drikkevann til 
rådighet. I tillegg skal staten sikre at alle grupper i samfunnet, 
særlig foreldre og barn, er informert om og har tilgang til 
undervisning og støtte i bruken av grunnleggende kunnskaper 
om barns helse og ernæring. I regjeringens Handlingsplan 
for bedre kosthold i befolkningen oppfordres skoleeiere til å 
styrke mat- og måltidstilbudet i SFO (13).
Formål
En enkel kartlegging av mattilbudet i alle SFO i fylket. 
Oppfordre SFO til å legge til rette for sunne og gode 
kostvaner hos barn gjennom måltider i tråd med helse-
myndighetenes anbefalinger og bidra til at barn får gode 
holdninger til sunne kostvaner.
Utvalg




Skolen og SFO har en unik mulighet til å påvirke




Undersøkelsen omfattet alle barneskoler i Sør-Trøndelag 
fylke, totalt 121. I Sør-Trøndelag er 70 % av skolebarna i 
1-3 årstrinn i SFO. Majoriteten av barna tilbringer mer enn 
15 timer i uken i SFO og spiser i løpet av SFO tiden 1-3 
måltider. Undersøkelsen var anonym, og det går ikke å koble 
resultatet fra SFO opp mot skolens eventuelle tilbud om 
skolemåltid, kantine og skolefrukt.
43 % av skolene i Sør-Trøndelag deltar i skolefruktordningen, 
og elevdeltakelsen er 30 % ved skolefruktskolene.
Deltakelsen var høy og 89 % av SFO besvarte kartleggelsen 
uten purring. Fem skoler hadde ikke SFO-ordning. Under-
søkelsen omfattet 6952 barn og kjønnsfordelingen var lik. 
Måltidskostnaden per barn var i snitt 146 NOK/måned.
Hver femte SFO hadde avsatt en person med hovedansvar 
for matlagingen. Alle, unntatt en SFO, hadde tilgang til et 
kjøkken for matlaging og kun en SFO bestilte mat av og til 
fra en annen kantine.
78 % av SFO hadde regler og retningslinjer for hva slags mat 
og drikke som serveres. Hver fjerde SFO hadde noen regler 
for hva slags mat og drikke som barna tar med seg. 95 % 
hadde regler og retningslinjer for rammene rundt måltidene.
Kvaliteten på måltidene og drikken ble diskutert blant 
personalet i de fleste SFO (88 %) og på foreldremøtene 
(74 %). Stor del av personalet spiste sammen med barna, 
og 80 % spiste den samme maten. De fleste syntes at SFO 
hadde et ansvar for at barna fikk et godt ernæringsmessig 
måltid (88 %). Hver fjerde SFO syntes ikke at SFO personalet 
hadde behov for mer kunnskap om barn og mat, 58 % syntes 
det, og 18 % var usikre.
Nesten alle barna hadde mulighet til å spise frokost i SFO 
(94 %), og maten var for en stor del medbrakt (70 %). 
Alle barna hadde mulighet til å spise i SFO etter skoleslutt, 
og maten var da for en stor del servert (79 %). Den vanligste 
drikken i SFO var vann og melk (61 %). Tre av ti SFO hadde 
i tillegg juice og/eller saft (29 %). 5 % av SFO serverte kun 
vann til måltidene. Det var i hovedsak lettmelk (70 %) som 
ble servert av melketypene til måltidene. 10 % var økologisk 
lettmelk og helmelk ble brukt daglig i 7 %. 
Hver fjerde SFO brukte ekstra lettmelk eller skummet melk. 
Kakao ble brukt iblant på hver fjerde SFO, saft og juice på 
hver femte.
Det vanligste brødet var mellomgrovt brød. Grovt brød 
ble aldri brukt i 40 % av SFO. 70 % brukte mykt margarin til 
brødmåltidene, og 22 % brukte lettmargarin. En liten gruppe 
brukte meierismør (4 %). De vanligste påleggsortene var 
kjøttprodukter, fiskeprodukter, helfet ost, majones, prim 
og magert kjøtt. Prim og magert kjøtt ble brukt like mye. 
Syltetøy ble servert i hver fjerde SFO 1-2 dager i uken. 
Egg og halvfet ost ble sjelden brukt.
Kornblandinger og grøt var ikke et vanlig innslag i kostholdet 
på SFO. Cornflakes og grøt ble mest tilbudt i 30 % i 1-2 
dager i uken følgt av puffet ris og usøtede kornblandinger. 
Honnikorn/Frostis/Chocofrokost ble brukt i 75 % en gang 
iblant. Tilbehøret til kornblandingene og grøten var lettmelk, 
sukker, syltetøy, frisk frukt, bær og søt yoghurt.
Varm mat ble tilbudt en gang i uken i halvparten av SFO. 
Det ble sjelden brukt rent kjøtt, fisk og kylling. Vanligst var 
kjøttprodukter, posesuppe, grøt, ostesmørbrød, vafler og 
annen mat (fiskeprodukter etc.). Måltidene var ikke kompo-
nert etter tallerkenmodellen da man sjelden brukte potet, ris, 
pasta, korn eller grønnsaker. Kun 20 % brukte grønnsaker til 
hvert måltid.
Mindre enn halvparten av SFO oppga at de brukte frukt hver 
dag, og hver fjerde brukte grønnsaker hver dag (ikke som 
pålegg eller et varmt måltid). Hver femte brukte grønnsaker 
til hvert måltid og til brødmåltidene ble frukt tilbudt i 56 % 
hver dag og 33 % grønnsaker.
Vafler, boller og kjeks ble brukt iblant.
Kartleggingen viste at det er et klart forbedringspotensiale 
når det gjelder mat- og drikketilbudet på SFO.  Alle SFO 
hadde et kjøkken, men kun hver femte SFO hadde tildelt en 
person som hadde hovedansvaret for matlagingen i SFO. 
De fleste SFO forholdte seg til regler og retningslinjer for 
kost og drikke og mente at SFO har et ansvar for at barna 
får et godt ernæringsmessig måltid og gode mat- og drikke-
vaner. Hver fjerde SFO syntes ikke de hadde behov for mer 
kunnskap om barn og mat. Det er bekymringsfullt da de 
fleste ansatte i SFO ikke hadde noen formell utdannelse når 
det gjelder barn og mat.
Ettermiddagsmåltidet var for en stor del servert i regi av 
SFO (60 %) og et brødmåltid det vanligste. Om lag halv-
parten av SFO hadde tilbud om varm mat en dag i uken. 
SFO har en unik mulighet til å bruke måltidene som et 
pedagogisk verktøy. Maten i barneskolene i dag er basert 
på en matpakke smurt av foreldrene. For barn som har en 
ernæringsmessig dårlig kvalitet på matpakken og for barn 
som ikke spiser frokost eller lunsj, kan SFO ha stor betydning 
for å utjevne forskjellene i samfunnet ved at det blir servert 
frokost og et godt komponert ettermiddagsmåltid. 
Ungkost 2000 viste at av 4. klasse elevene spiste 88 % av 
jentene frokost og 66 % spiste lunsj (5). 
Det fremkommer av SFO-undersøkelsen at tilbudet av 
grønnsaker var altfor lavt. Det ble servert mer frukt, men 
det er fortsatt for lite. En del av skolene deltok i skolefrukt-
ordningen, og inntaket kan derfor være bedre enn antatt. 
Fra Ungkost 2000 vet vi at barn og ungdom spiser mindre 
enn halvparten av anbefalt mengde (5).
Studien viste i tillegg at inntaket av vitamin D, E, jern og 
kostfiber var for lavt. Norske barn ligger på bunnen når det 
gjelder konsum av frukt og grønnsaker i Europa (6. klasse).
SFO-undersøkelsen viste at for mye mettet fett blir tilbudt i 
form av kjøttprodukter og helfete produkter. Ungkost 2000 
viste at nesten alle barn får for mye mettet fett i kosten (5). 
Det varme mattilbudet i SFO undersøkelsen var for dårlig 
komponert ernæringsmessig og da er det bedre med et godt 
komponert brødmåltid. Grovt brød ble altfor sjelden brukt 
og barna fikk for lite kostfiber.
Tilsatt sukker ble tilbudt i form av saft, sukker, syltetøy, 
cornflakes, vafler og prim. I Ungkost 2000 brukte 90 % av 
alle barn mer enn anbefalte sukkermengde (5). SFO bør 
derfor begrense sukkerbruket. Barnehageundersøkelsen fra 
2005 viste for en stor del samme resultat. Dette betyr at 
de feilernærte barna fortsetter å bli feilernærte når de 
kommer på skolen, noe som skyldes manglende utdannelse 
og kunnskap om barn og ernæring. Egne vaner og tradisjoner 
brukes for å sette sammen måltider på SFO.
Til forskjell fra skolen så betaler foreldre for mat i SFO, 
dvs. foreldre og barn har krav om en ernæringsmessig riktig 
komponert måltid. I et folkehelseperspektiv er det av stor 
betydning at de foreldrebetalte midlene som er satt av til mat 
disponeres slik at barna får et helsefremmende og ernærings-
messig godt tilbud. Varierte og sunne måltider i SFO er viktig 
for å bedre den ernæringsmessige sammensetningen av 
kostholdet blant barn. SFO sammen med skolen er en viktig 
arena for å fremme sunne kostvaner blant barn, en vane som 
legges tidlig i livet.
Konklusjon
          Grønnsaker 
Tallerkenmodellen













Poteter, ris, pasta, korn
Hver fjerde SFO syntes ikke at SFO-personalet 
hadde behov for mer kunnskap om barn og mat
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SFO har en unik mulighet til å bruke 
måltidene som et pedagogisk verktøy
12
11
Skoleelever spiser mer frukt og grønnsaker 
dersom det er tilgjengelig på skolen eller SFO
SFO sammen med skolen er en viktig arena 
for å fremme sunne kostvaner blant barn, 
en vane som legges tidlig i livet
Spørsmål 8: Hva drikker barna til SFO-måltidene; andel i %
Melk, vann, juice, saft   3
Melk, vann, juice    15
Melk, vann, saft    7
Melk, vann    61
Melk, juice    3
Vann, saft    1
Melk     5
Vann     4
Spørsmål 9: Mulighet for å spise ettermiddagsmat på SFO; andel i %
Ja     83
Nei     17
Spørsmål 10: Om maten til ettermiddagsmåltid var medbrakt eller servert; andel i %
Medbrakt mat    22
Servert mat    61
Både medbrakt og servert mat  17
Spørsmål 11: Ansatt person som har hovedansvar for matlagingen på SFO; andel i %
Ja     20
Nei     80
Spørsmål 12: Har SFO tilgang til et kjøkken for matlaging; andel i %
Ja     99
Nei     1
Spørsmål 13: Bestiller SFO mat fra en annen kantine; andel i %
Ja     1
Nei     99
Spørsmål 1: Antall barn per årstrinn på SFO, andel i %
Årstrinn 1    32
Årstrinn 2    31
Årstrinn 3    25
Årstrinn 4    12
Årstrinn 5    0,6
Spørsmål 2: Antall gutter/jenter på SFO; andel i %
Gutter     52
Jenter     48
Spørsmål 3: Måltidskostnad per måned per barn som har en heltidsplass på SFO
Gjennomsnitt/måned   146 NOK
Andel ubesvart: 13%, andel oppgitt i tabellen er beregnet ut fra de som har besvart spørsmålet
Spørsmål 4: Mulighet for å spise frokost i barnehagen; andel i %
Ja     94
Nei     6
Andel ubesvart: 1%, andel oppgitt i tabellen er beregnet ut fra de som har besvart spørsmålet
Spørsmål 5: Om maten til frokost var medbrakt eller servert av barnehagen; andel i %
Medbrakt mat    70
Servert mat    15
Både medbrakt og servert mat  15
Andel ubesvart: %, andel oppgitt i tabellen er beregnet ut fra de som har besvart spørsmålet
Spørsmål 6: Mulighet for å spise etter skoleslutt på SFO; andel i %
Ja     99
Nei     1
Spørsmål 7: Om maten etter skoleslutt var medbrakt eller servert av SFO; andel i %
Medbrakt mat    7
Servert mat    79




Egne vaner og tradisjoner brukes 
for å sette sammen måltider på SFO
Tabeller forts.
Spørsmål 17: Hvor ofte kornblanding, grøt o.l. tilbys; andel i %
   5 dager  3-4 dager 1-2 dager En gang       Sjelden/
   i uken  i uken  i uken  i blant  aldri
Havregrøt/
havregryn/firkorn  4  2  30  32  32
Søtede kornblandinger 0  1  5  6  88
Usøtede kornblandinger 3  0  22  16  58
Cornflakes  2  2  31  21  44
Honnikorn/Frostis/
Chocofrokost  1  0  1  7  91
Puffet ris  0  1  18  14  67
Hjemmelaget 
kornblanding  1  0  4  4  91
Andre kornblandinger 1  0  18  4  77
Spørsmål 18: Hvor ofte diverse tilbehør tilbys til kornblandinger, grøt o.l.; andel i %
   Ofte  Iblant  Sjelden  Aldri
Helmelk, søt/sur  13  6  11  70
Lettmelk, sur/søt  76  14  3  7
Ekstra lettmelk  14  6  12  68
Skummetmelk  7  5  13  75
Syltetøy, vanlig  19  22  11  48
Syltetøy, lett  7  7  12  74
Sukker   36  20  14  30
Frisk frukt og bær 20  17  16  47
Yoghurt, søt  14  15  12  59
Yoghurt, naturell  4  7  7  82
Kefir   0  4  10  86
Annet   17  8  9  70
Spørsmål 19: Hvor ofte det tilbys varm mat; andel i %
5 dager   2-4 dager 1 dag  Hver  En gang  Sjeldnere enn
i uken  i uken  i uken  14. dag  hver mnd hver mnd
0  31  47  7  5  10
Spørsmål 14: Hvor ofte ulike brødtyper tilbys, andel i %
   Fine  Mellomgrove  Grove   Knekkebrød
   brødtyper brødtyper brødtyper lyst
5 dager i uken  0  26  10  13
3-4 dager i uken  0  31  20  16
1-2 dager i uken  3  18  18  13
En gang i blant  15  12  12  18
Sjelden/aldri  82  14  40  40
Spørsmål 15: Tilbud av smør/margarin til brødmåltidene; andel i %
Meierismør      4
Hard margarin (Melange etc.)    1
Myk margarin (Soft, Vita, Bremyk etc.)   70
Lettmargarin (Soft light, Vita lett, Brelett etc.)  22
Annen margarin      1
Det tilbys ikke smør/margarin    2
* I dette spørsmålet var det tillatt med flere kryss, derfor blir totalen ikke 100%
Spørsmål 16: Hvor ofte ulike pålegg tilbys; andel i %
   5 dager  3-4 dager 1-2 dager En gang       Sjelden/
   i uken  i uken  i uken  i blant  aldri
Magre kjøttpålegg 16  26  14  25  20
Andre kjøttpålegg 32  37  19  6  6
Fiskepålegg  29  34  14  16  7
Helfet ost  33  46  17  2  2
Halvfet/mager ost 12  12  22  14  60
Majones/remulade/
Majonessalater  19  25  19  16  21
Syltetøy   10  14  23  29  24
Prim   15  30  18  15  22
Sjokolade-/karamell-/
nøttepålegg  0  0  1  3  96
Frukt   56  8  14  16  6
Grønnsaker  33  18  20  21  8
Egg   0  3  14  60  23
Annet pålegg  7  17  17  39  20
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Barn og ungdom som hopper over måltider, 
har et dårligere kosthold med høyere innhold 
av fett og sukker
Tabeller forts.
Spørsmål 20: Hvor ofte tilbys følgende som en del av den varme maten
   Hvert  Annenhvert Hvert fjerde En gang  Sjelden 
   måltid  måltid  måltid  i blant
Potet   1  19  4  30  46 
Pasta   2  18  21  45  14
Ris   1  11  9  42  37 
Grønnsaker  19  19  7  33  22
Annet   9  13  3  30  45
  
Spørsmål 21: Hvor ofte ulik varm mat tilbys; andel i %
   1 gang pr. uke  2-3 ganger  1 gang       Sjelden/ 
   eller oftere  pr. måned  pr. måned      aldri
Rent kjøtt  1   5   6       88
Kjøttprodukter  19   12   22       47
Ren fisk   1   8   16       75
Ren kylling/
kalkun   0   7   19       74
Kylling-/ 
Kalkunprodukter  1   11   21       67
Posesuppe  12   16   54       18
Hjemmelaget suppe 5   6   27           62
Pizza   1   5   45       49
Vafler   7   8   50       35
Omelett   1   1   16       82
Grøt   8   15   47       30
Ostesmørebrød  8   18   43       31
Annen   24   19   27       30
Spørsmål 22: Hvor ofte ulike melketyper tilbys; andel i %
   5 dager  3-4 dager 1-2 dager En gang       Sjelden/
   i uken  i uken  i uken  i blant  aldri
Skummetmelk  14  3  1  7  75
Ekstra lettmelk  12  3  1  7  77
Lettmelk  60  18  3  5  14
Økologisk lettmelk 10  0  1  3  86
Helmelk   7  3  1  11  78
Spørsmål 23: Hvor ofte annen drikke enn melk tilbys til måltidene; andel i %
   Ofte  Iblant  Sjelden  Aldri
Kakao   0  25  57  18
Annen smaksatt melk 1  1  8  90
Saft   2  21  62  15
Nektar   4  6  11  79
Juice   13  18  22  47
Brus   1  0  14  85
Vann   95  5  0  0
Annet   8  6  18  68
Spørsmål 24: Hvor ofte frukt og grønnsaker tilbys; andel i %
   5 dager  3-4 dager 1-2 dager En gang       Sjelden/
   i uken  i uken  i uken  i blant  aldri
Frisk frukt  47  16  13  17  7
Friske grønnsaker 26  12  17  33  12
Spørsmål 25: Hvor ofte ulik mat tilbys; andel i %
   1 gang pr. uke  2-3 ganger  1 gang       Sjelden/ 
   eller oftere  pr. måned  pr. måned      aldri
Is   0   0   14       86
Boller   0   1   25       74
Vafler   5   5   48       42
Kjeks   1   4   12       83
Kaker/muffins  0   0   9       91
Godterier/sjokolade 0   0   0       100
Nøtter   4   0   1       95
Spørsmål 26: SFO har regler/retningslinjer for tilbud av mat og drikke; andel i %
Ja   78
Nei   16
Usikker   6
Spørsmål 27: SFO har regler/retningslinjer for medbrakt mat og drikke; andel i %
Ja   25
Nei   56
Barna tar ikke 
med mat og drikke 17
Usikker   2
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SFO kan være med på å utjevne sosiale 




Spørsmål 28: SFO har regler/retningslinjer for rammene rundt måltidet; andel i %
Ja   95
Nei   5
Usikker   0
Spørsmål 29: Måltider, mat og drikke diskuteres blant personalet; andel i %
Ja   78
Nei   16
Usikker   6
Spørsmål 30: Måltider, mat og drikke diskuteres på foreldremøter; andel i %
Ja    78
Nei    16
Usikker    6
Spørsmål 31: Spiser SFO-personalet sammen med barna og samme mat; andel i %
Aldri    4
Få    16
Mange    44 
Alle    36
Spørsmål 32: I hvilken grad mener SFO at det barna spiser og drikker på SFO har
            betydning for deres helse; andel i %
Svært liten betydning  0
Liten betydning   2
Verken liten eller stor  9
Stor betydning   45
Svært stor   44
Spørsmål 33: SFO-personalet har mer behov for kunnskap om barn og mat; andel i %
Ja    58
Nei    24
Usikker    18
Spørsmål 34: Er barna passe mette på slutten av dagen; andel i %
Ja    80
Nei    1
Usikker    19
Elevene har rett til et miljø som 
fremmer helse og trivsel
 
 
 
